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Resumen

Se considera necesario poner en evidencia la relevancia de la comunicacion no
verbal como medio de transmision de conocimiento en nifios con Autismo debido
a que ellos no aprenden de la misma forma que los demés. Al no poseer un
adecuado desarrollo del lenguaje verbal, con sentido de comunicacion, es vital
para sus aprendizajes la utilizacion del tacto, las posturas, gestos y el
sostenimiento de la mirada.

Es pertinente conocer el método de aplicacién de esta técnica, su incidencia,
ventajas y desventajas, para lograr una adecuada practica de la misma.

El objetivo de esta investigacion es realizar un analisis sobre el tema, dar a
conocer la forma de comunicacion que poseen los nifios con ésta patologia y
cudles son las herramientas que los docentes deben implementar para lograr un
adecuado proceso de ensefianza, ya que es necesario que los nifios con trastorno
de espectro autista puedan aprender en una escuela comudn, con docentes
comunes, no s6lo por el derecho de integracién sino para fomentar sus
habilidades sociales altamente afectadas, partiendo de una intervencion
psicopedagdgica que lo ubique en su nivel de desarrollo real para llegar al

potencial.

Palabras claves

Trastorno del Espectro Autista, Desarrollo Cognitivo, Programa Cognitivo

Conductual, Aprendizaje y Comunicacién No Verbal.
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Introduccion

En el afio 2007 la ONU decidi6 designar el 2 de abril de cada afio como
el Dia Mundial de Concientizacion sobre el Autismo, con el fin de
aumentar la conciencia publica sobre este trastorno que representa una
crisis de salud global de gravedad creciente (considerado incluso
epidemia); y a la vez generar actividades de difusion sobre la importancia
del diagnéstico precoz y la intervencion temprana; y a través de eventos
comunitarios globales, propender a la inclusién social de las personas con

autismo y sus habilidades y talentos distintivos.

Segun estudios epidemioldgicos realizados en diferentes paises
anteriormente, la prevalencia del autismo en la poblacién era de 4 a
5/10.000, pero las alteraciones del espectro autista eran mucho mas
frecuentes y se encontraban en una proporcion de 2 a 3
/1.000. Actualmente se evidencia un preocupante aumento de la
incidencia de este severo trastorno del desarrollo humano en la poblacion

infantil ya que 6 de cada 1000 nifios menores de 10 afios lo padecen.

En la actualidad no es posible curar el autismo pero el trastorno puede
mejorarse en la mayoria de los casos. La condena de las personas con
autismo a la soledad, su aislada reclusion, no es inapelable. Gracias a los
desarrollos terapéutico-educativos de los Ultimos afios las personas con
autismo pueden acceder a formas méas equilibradas y placenteras, mas
complejas, més abiertas, mas flexibles y significativas de experiencia
humana. (Luque, M. 2013)
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PARTE I: MARCO TEORICO

Capitulo I: Trastorno del Espectro Autista

1.1. HISTORIA

En el aprendizaje de todo individuo es necesario el uso de la comunicacion tanto
verbal como la no verbal, pero no debemos olvidarnos que vivimos en una
sociedad heterogénea, donde las instituciones educativa deben atender a la
diversidad y no todos los alumnos comprenden el mensaje emitido por el docente
de la misma manera, dgunos tienen mas facilidad para entender la oralidad y
otros los gestos y los movimientos. También hay nifios con necesidades educativas
especiales como, por ejemplo, aquellos con Trastorno del Espectro Autista. Este
trastorno se considera una “disfuncion neuroldgica cronica con fuerte base
genética que desde edades tempranas se manifiesta en una serie de sintomas
basados en una triada de trastornos en la interaccién social, comunicacion y falta

de flexibilidad en el razonamiento y comportamientos”. (Lépez-lbor JJ, Valdés M.

2002.)
Antes de abordar el trabajo pionero desarrollado por Leo Kanner (1894-1981) en

el estudio del autismo, es conveniente recordar el uso desafortunado que dicho
término supuso, dada la confusién que gener6 con el del autismo que en 1911
habia usado Eugen Bleuer (1857-1939) para expresar la retirada activa con que
algunos pacientes esquizofrénicos se repliegan d terreno de la fantasia, pues, a
diferencia de Bleuer, que con él hacia referencia a la conducta intencional de
evitar relaciones sociales, Kanner lo relacionaba con la incapacidad para establecer
tales vinculos relacionales. Asimismo, mientras en sentido bleueriano tal repliegue
estaba conectado a la rica vida fantastica del sujeto esquizofrénico, esto no sucede

en el autista, quien carece de tal ingrediente cognitivo. Por lo expuesto algunos
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investigadores del autismo infirieron un posible nexo entre éste y la posterior
esquizofrenia en la edad adulta, lo que influyé en la tendencia entre los
psiquiatras infantiles de utilizar de forma intercambiable las etiquetas diagndsticas
de esquizofrenia infantil, autismo y psicosis infantil. En un intento de aislar el
sindrome autista de las otras condiciones psiquiatricas mencionadas, fue
necesario determinar qué sintomas eran universales y cuales eran especificos,
incluyéndose dentro de los primeros una incapacidad profunda ygeneral para
establecer relaciones con otros; retraso en la adquisicion del lenguaje, que
dificultaba la comprension; ecolalia e inversion pronominal y fendmenos
ritualistas o compulsivos, tales como la insistencia en la identidad, a la que Riviere
prefiere llamar trastorno de la funcion ejecutiva, al juzgar tal etiqueta mas precisa
y sustentada por nutrida investigacion. La falta de respuesta social y las
dificultades de lenguaje s6lo pueden considerarse indicadores claros de autismo si
no corresponden a la edad mental del nifio y se explican exclusivamente como
rasgos distintivos del trastorno autista ausentes en el desarrollo evolutivo normal.
Dentro de los segundos, por el contrario, pueden evidenciarse movimientos
repetitivos estereotipados (especialmente manierismos en las manos y en los
dedos), poca capacidad de atencion, retraso en el control de los esfinteres y
conductas autolesivas. Ademas de confirmar los criterios diagnosticos formulados
inicialmente por Kanner, se logr6 una definicion operativa del autismo en los dos
grupos de sintomas antes referidos.

En efecto, partiendo de una muestra compuesta de 11 nifios que
manifestaban conductas extrafias no recogidas previamente en ningin sistema
nosolagico.

Kanner describio por vez primera el autismo como un sindrome comportamental
cuyos rasgos distintivos eran alteraciones del lenguaje (0 comunicacion), de las
relaciones sociales (a las que juzgé como el trastorno fundamental patognomonico
del sindrome) y de los procesos cognitivos, dentro de los cuales algunos han
resaltado los trastornos de la flexibilidad, cuya gravedad dependerad del nivel

cognitivo, esto es, del nivel de profundidad del espectro autista. Previo a la
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formulaciéon de tal diagnéstico y sus posibles intervenciones, Kanner habia ya
expresado la necesidad de elaborar un detallado informe acerca del entorno
familiar y social en que el nifio vive, valiosisima informacion hoy eclipsada en los
estudios recientes de autismo.

Con todo, esto ultimo no impidié que Kanner atribuyera como origen de tal
incapacidad para establecer vinculos afectivos adecuados deficiencias innatas, de
origen biologico, que paradojicamente no investigd, al concentrar sus esfuerzos en
estudiar los rasgos de personalidad y tipo de interaccion que los padres mantenian
con sus hijos, abocando con ello a que en las dos décadas posteriores el grueso de
las investigaciones conceptuaran el autismo como un desorden
fundamentalmente de caracter emocional, lo que explicaria la mayor eclosion de
trabajos de orientacion psicoanalitica publicados acerca del autismo durante esos
afos respecto a los de otros modelos psicoterapéuticos.

A Bettelheim se le ha objetado también el uso tan impreciso que realizé del
término psicosis infantil, al referirse con él a un extenso abanico de enfermedades
mentales como la esquizofrenia, el autismo, determinadas formas de anorexia
mental y ciertas toxicomanias de las organizaciones psicoticas presentes en los
sujetos aquejados de encefalopatias. Es decir, para este autor, todo nifio
encerrado en si mismo y rechazado por su entorno social préximo es psicotico.

Sea como fuere, la focalizacion del estudio del autismo en la esfera afectiva
resultd efimera, pues en los afios 60 del siglo pasado surgieron otras lineas de
trabajo que suscitaron nuevos interrogantes, aportando también mas dosis de
esperanza, al amplificar las vias para describir y explicar el mencionado trastorno.
Entre tales lineas novedosas figuraba la emprendida por Rutter (1971), para quien
el autismo se debia principalmente a alteraciones en el desarrollo del lenguaje,
hipotesis explicativa que con el paso del tiempo se mostré insuficiente,
ocasionando un acalorado debate entre los estudiosos del autismo, dadas las
posiciones enfrentadas que existian entre unos y otros a la hora de determinar los
sintomas primarios que definen y caracterizan este trastorno. Posteriormente,

merced a la aparicion de nuevas técnicas de exploracion neurolégica,
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neuropsicologica, neurofisioldgica, etc., junto a aportaciones provenientes del
terreno de la terapia de conducta, se produjeron algunos avances significativos en
el estudio del autismo, a pesar de lo cual adn ignoramos aspectos centrales
vinculados con su etiologia, asi como el papel mediador, influencia e importancia
gue poseen las diferentes constelaciones de sintomas en el trastorno autista.

A comienzos de 1944 Asperger, identificd a un grupo de cuatro nifios a los
cuales denominé “psicopatia autista”, la cual describié de la siguiente forma: “el
trastorno fundamental de los autistas es la limitacion de sus relaciones sociales,
toda la personalidad de estos nifios estd determinada por esta limitacion”
(Asperger, 1994 citado por Martos, 2001) Ademas Asperger destacaba ciertas
caracteristicas como pautas expresivas extrafias, las anomalias prosodicas y
pragmaticas del lenguaje, la imitacion, el caracter obsesivo de sus acciones y una
particular diferencia con respecto del enfoque de Kanner, referente al coeficiente
intelectual considerado normal o alto.

Lorna Wing (1979) utiliz6 el término Trastorno de Espectro Autista, planteando
lo que se conoce como "triada de Wing™: trastorno de reciprocidad social,
trastorno de comunicacion verbal y no verbal y ausencia de capacidad simbolica y
conducta imaginativa; a los que posteriormente afiadio, los patrones repetitivos
de actividad e intereses. De este modo, el concepto de TEA es utilizado para la
nocién dimensional de un “continuo” (no una categoria), en el que se altera
cualitativamente un conjunto de capacidades. En este continuo se da una diversa
afectacion de los sintomas clave y los sintomas asociados. El concepto de espectro
autista puede ayudarnos a comprender que, cuando hablamos de autismo y de
otros trastornos profundos del desarrollo, empleamos términos comunes para

referirnos a personas muy diferentes.

En 1.997 el profesor Angel Riviére desarrolla el I.D.E.A. (Inventario de Espectro
Autista) donde a través de doce dimensiones alteradas en estas personas, con 4

niveles de afectacion en cada una de ellas, se representa todo el espectro. Estas
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dimensiones se agrupan de tres en tres, formando cuatro bloques que se

corresponden con los cuatro apartados de Lorna Wing.

TRIADA DE WING IDEA

Trastorno cualitativo de la relacion social

Trastorno de Trastorno de las capacidades de referencia conjunta

reciprocidad social _ _ L _
Trastorno de las capacidades intersubjetivas y mentalistas

Trastorno de las funciones comunicativas

Trastorno de Trastorno cualitativo del lenguaje expresivo
comunicacion

Trastorno cualitativo del lenguaje receptivo
verbay no verbal

Trastorno de las competencias de anticipacion

Patrones Trastorno de la flexibilidad mental y comportamental

repetitivos de ) o _
Trastorno del sentido de la actividad propia

actividades e

intereses
Trastorno de la imaginacion y de las capacidades de ficcién

Ausencia de Trastorno de la imitacion

capacidad y

Trastorno de la suspension

simbdlicay

conducta
imaginativa
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1.2. ALTERACIONES

El autismo comienza a manifestarse entre los 12-18 meses y los 3 afiosy se

caracteriza por presentar alteraciones en las siguientes areas del desarrollo:

Relaciones sociales: Puede ir desde el aislamiento completo
(no dejarse tocar, no mirar a los ojos, huir del contacto social) a dificultades para
comprender sutilezas sociales y relacionarse sobre todo con su grupo de pares
(suelen no gustarles los cumpleafios y las fiestas, las salidas a lugares muy ruidosos
y multitudinarios).

Comunicacion y lenguaje: Pueden no presentar lenguaje u
otros cAdigos comunicativos alternativos (gestos, miradas), llevar a los adultos de
la mano para alcanzar lo que quieren en vez de sefalar, usar palabras sueltas para
pedir o utilizar un lenguaje copiado de los personajes favoritos de la television,
pueden parecer “sordos” y no darse vuelta cuando lo Illaman, no entender
consignas, no prestar atencion al lenguaje o en los casos mas leves no comprender
chistes, dobles sentidos y metéaforas, necesitando hablar de temas de su interés
sin percatarse del interés de los demas, resultando obsesivos y monotematicos.

Imaginacion, juego e imitacion: En los casos mas graves no
juegan con nada, pueden tener conductas repetitivas como golpear objetos, tener
algo en sus manos o boca, pareciendo no interesarse por nada y deambulando sin
sentido, no intentan imitar a otros. En los casos no tan graves pueden presentar
juegos estereotipados (apilar cosas, hacer rodar objetos, acomodar una fila de
autitos u otros juguetes, fascinarse por el ventilador u otros objetos que giran).
No realizan juegos simulados (un palo de escoba como caballito). En los casos mas

leves presentan dificultades para juegos sociales, reglados, espera de turnos,
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juegos imaginativos y creativos, pudiendo apegarse a peliculas, videos y otras
actividades repetitivas.

Anticipacion y flexibilidad: tienden a realizar actividades
repetitivas, presentan dificultad para aceptar cambios en sus rutinas (pueden
llegar a tener serias crisis cuando se le cambia algo de lugar), en los casos mas
severos presentan conductas sin metas, aleteos con los brazos y movimientos
repetitivos. Cuando son pequefios no levantan los bracitos para que los alcen.
Suelen querer ir siempre por el mismo camino, o ver una y otra vez el mismo

video, o escuchar el mismo cuento.

1.3. CLASIFICACION

“Las categorias diagndsticas sirven para ordenar el desconcierto que en reiteradas
ocasiones genera la abundancia de nomenclaturas, que pueden llevar a adoptar
criterios clinicos erroneos o a impedir la comunicacién entre profesionales de

distintas disciplinas” (Valdez, 2001)

De acuerdo a DSM V, esta patologia se encuentra separada de la englobada en el
DSM anterior, aqui se denomina Trastorno de Espectro Autista, donde los
dominios se reducen a dos:

Déficit socio- comunicativo.

Intereses y comportamientos repetitivos y restringidos.

Este manual especifica los siguientes criterios diagnosticos:

A. Deficiencias persistentes en la comunicacion social y en la
interaccion social en diversos contextos. Estas deficiencias deben manifestarse
(en el momento actual o en momentos anteriores) segin varios ejemplos

ilustrativos que ofrece el propio manual, asi como que se debe especificar la
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gravedad actual (Gradol, Grado 2 6 Grado 3) de acuerdo con el grado de ayuda

necesaria en esta area del desarrollo.

B. Patrones restrictivos y repetitivos de comportamiento, intereses
o actividades que se manifiestan en dos 0 mas de los siguinetes puntos (en el

momento actual o en momentos anteriores):

Movimientos, utilizacion de objetos o habla estereotipados
0 repetitivos.

Insistencia en la monotonia, excesiva inflexibilidad de
rutinas o patrones ritualizados de comportamiento verbal
0 no verbal.

Intereses muy restringidos y fijos que son anormales en
cuanto a su intensidad o foco de interes.

Hiper o hiporeactividad a los estimulos sensoriales del

entorno.

En este punto también es necesario especificar la gravedad actual (Gradol, Grado
2 0 Grado 3) de acuerdo con el grado de ayuda necesaria en esta area del

desarrollo.

C. Los sintomas deben estar presentes en las primeras fases del

periodo de desarrollo.

D. Los sintomas causan un deterioro clinicamente significativo en

lo social, laboral u otras areas importantes del funcionamiento habitual.

E. Estas alteraciones no se explican mejor por la discapacidad

intelectual o por el retraso global del desarrollo. La discapacidad intelectual y el

Pagina 14



“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal”

-

trastorno del espectro del autismo con frecuencia coinciden; para hacer

diagnosticos de comorbilidades de un trastorno del espectro del autismo y

discapacidad intelectual, la comunicacion social ha de estar por debajo de lo

previsto para el nivel general de desarrollo.

Ademas, es necesario especificar también si estos sintomas cursan:

Con o sin déficit intelectual acompanante.

Con o sin deterioro del lenguaje acompafiante.

Asociado a una afeccién médica o genética, o a un factor

ambiental conocido (por ejemplo Sindrome de Rett).

Asociado a otro trastorno del desarrollo neurologico,

mental o del comportamiento.

Con catatonia.

En este manual podemos encontrar la clasificacion del Espectro segun tenga,

discapacidad intelectual o retraso en el lenguaje o debido al nivel de severidad

especificado por cada dominio, en el cuadro siguiente se pueden observar dichos

niveles y las alteraciones mas frecuentes en cada area.

Nivel de Comunicacion Social Intereses Restringidos y
Severidad Conductas Repetitivas

Nivel  3:| Severo déficit en la comunicacion | Preocupaciones, rituales y/o
Requiere | verbal y no verbal, causando | conductas repetitivas marcadas.
de mucho | alteraciones severas en el | Notable malestar causado cuando sus
apoyo funcionamiento. Muy limitada | rutinas o rituales se interrumpen,
sustancial | iniciativa social y minimo deseo de | muy dificiles de calmar.

comunicacién con los demas

Nivel  2:| Marcados déficit en las habilidades | Rituales y movimientos repetitivos
Requiere | de la comunicacién verbal y no | son frecuentes, suficientes para un
de verbal. Deterioro social incluso con | observador casual y en caso de ser
sustancial | apoyo. Limitada iniciativa social y | interrumpidos presentan angustia y
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apoyo respuesta anormal al contexto | frustracidon siendo dificil reorientar al

social. individuo.

Nivel  1:| Sin apoyo existe déficit notable en | Los rituales y comportamientos
Requiere | la interaccion social. Dificultad para | repetitivos causan problemas en uno
apoyo comenzar una conversacion y| o mas contextos del sujeto. Se
mantenerla. Puede presentar un | resisten a los intentos de otros a
decrecimiento en el interés por la | cambiar la rutina.

interaccion social.

1.4. SINTOMAS CARACTERISTICOS

Los sintomas que pueden padecer los sujetos con autismo se los puede encuadrar
en tres tipos de alteraciones o patrones generales, donde dentro de cada uno

encontramos caracteristicas especificas del area afectada.

1.4.1. ALTERACIONES CUALITATIVAS DE LA INTERACCION SOCIAL

Dentro de esta area encontramos dificultades para ajustar el comportamiento al
de los demaés, entender convenciones y normas sociales, problemas para
compartir emociones, pensamiento e intereses, para apreciar intenciones,
desarrollar juegos y hacer amigos. Estas limitaciones sociales son especialmente

marcadas en la infancia, atenuandose de a poco a lo largo de la vida

1.4.2. ALTERACIONES CUANTITAVAS DE LA COMUNICACION

En este campo lo mas comun es que estos sujetos no desarrollen lenguaje hablado
funcional o que comiencen a hablar y luego lo pierdan. El lenguaje que poseen no
es utilizado de forma social para compartir experiencias, ellos no pueden
comprender sutilezas, bromas, ironias o dobles intenciones. Algunas

caracteristicas que poseen en su lenguaje son la ecolalia, perseveracion, inversion
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pronominal y entonacion anormal, entre otras. Estas personas demuestran

dificultad para iniciar o0 mantener una conversacion reciproca.

1.4.3. PATRONES DE COMPORTAMIENTO, INTERESES Y ACTIVIDADES

Los sujetos con Autismo, poseen intereses especiales como la fascinacion por
partes de objetos, piezas giratorias, letras o logotipos; también realizan
movimientos corporales estereotipados, como los aleteos de manos, balbuceo,
deambulacién y giros sobre si mismo. Con respecto a los juegos que llevan a cabo
son repetitivos y poco imaginativos, suelen hacer hileras o agrupar por color como
lo mas habitual. Presentan ansiedades frente al cambio de sus rutinas y/o de
entorno y poseen alteraciones sensoriales las cuales explicarian determinadas
acciones que ejecutan, como taparse los oidos, dificultades para dormir, rabietas y
gritos sin motivo aparente, molestia con ciertas texturas de la ropa, no toleran
algunos abrigos; reaccion desmedida ante algunos ruidos y son muy selectivos

con la comida.

1.5. CAUSAS

Las causas del autismo son desconocidas; aunque en muchos casos se
sospecha que se debe a cambios o mutaciones en los genes, no todos los
genes involucrados en el desarrollo de esta enfermedad han sido
identificados. Las investigaciones cientificas han relacionado la aparicion del

autismo en el nifio con las siguientes causas:

1.5.1. AGENTES GENETICOS

Se ha demostrado que en el Trastorno Autista existe una cierta carga
genética. En estudios clinicos desarrollados con mellizos, se ha observado
que cuando se detecta el trastorno en uno de los hermanos, existe un alto

porcentaje (en tomo a un 90%) de probabilidades de que el otro hermano
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también lo desarrolle. Si el estudio se ha llevado a cabo en el ambito
familiar, las estadisticas muestran que existe un 5% de probabilidades de
aparicién en el neonato en el caso de que tenga un hermano con el
trastorno, que es una probabilidad bastante superior a la que tendria en el
caso de que no existieran antecedentes documentados en su familia. Estos
datos indican claramente una carga genética ligada al Trastorno Autista. Las
investigaciones tienen por objeto determinar los genes involucrados en la
aparicion del trastorno, y ya han establecido la relacion directa entre la
inhibicion del gen de la neuroligina NL1 y el desarrollo de Autismo, aunque

se sabe que hay mas genes implicados.

1.5.2. AGENTES NEUROLOGICOS

Se han constatado alteraciones neuroldgicas, principalmente en las areas

que coordinan el aprendizaje y la conducta, en aquellos pacientes

diagnosticados de Trastornos del Espectro Autista.
1.5.3. AGENTES BIOQUIMICOS

Se han podido determinar alteraciones en los niveles de ciertos

neurotransmisores, principalmente serotoninay triptéfano.
1.5.4. AGENTES INFECCIOSOS Y AMBIENTALES

Determinadas infecciones o exposicion a ciertas sustancias durante el
embarazo pueden provocar malformaciones y alteraciones del desarrollo
neuronal del feto que, en el momento del nacimiento, pueden manifestarse
con diversas alteraciones como, por ejemplo, Trastornos del Espectro
Autista.
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1.6. DIAGNOSTICO

Un diagnéstico temprano y una intervencion terapéutica y educativa especializada
son imprescindibles para garantizar un mejor desarrollo personal de los nifios/as
con este trastorno y una mejor calidad de vida para ellos y sus familias. El abordaje
interdisciplinario del autismo es indispensable, ya que una sola disciplina no puede
ni debe dar cuenta de este trastorno tan severo del desarrollo humano. (Luque, M.

B. 2012)

Las sefiales que nos alertan sobre un posible autismo aparecen muy pronto en la

vida del nifio:

Ausencia del balbuceo: la entrada del nifio en el lenguaje y el modo

de utilizarlo a partir de entonces es un elemento de suma importancia a la hora de

diagnosticar el autismo. A menudo, no surge el balbuceo en los primeros meses.

Detencion en la entrada en el lenguaje verbal y no verbal: El
lenguaje surge a partir de la transformacién del balbuceo y los sonidos con los que
el nifio se divierte, escuchandose a si mismo y escuchando a los otros. En el
autismo, este proceso acostumbra a quedar detenido e incluso a retroceder
cuando han aparecido algunas palabras. Al contrario, también podemos asistir al
desarrollo precoz del lenguaje en muchos de los casos que se han denominado

Sindrome de Asperger.

Evitacion de la mirada y del contacto con los otros: aislarse de los
demas, jugar solo sin necesidad de hacer participar a nadie mas, un exceso de

autonomia que le hace no pedir, o la tendencia a bastarse por si mismo, son las
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formas que aparentemente adquiere la desconfianza profunda en la que puede
estar instalada una persona con autismo. Una mirada ausente y fija que no se
dirige a nadie ni responde a ningun intercambio, o la evitacion de la mirada de los
demas hacia €l, son signos que en la primera infancia permiten reconocer la

precocidad con la que se presentan los sintomas del autismo.

Proteccion del ruido y de la palabra de los demas: taparse los oidos,
rechazar que el otro hable, asustarse en exceso del ruido de un avion, de una
ambulancia, de petardos o incluso del ruido de algunos juguetes, son
manifestaciones que dan cuenta de como el nifio se defiende del mundo exterior,

un mundo que vive como excesivo para él.

Aparicion de la angustia en situaciones aparentemente normales
y/0 ante la presencia de los demas: el nifio con sintomas de autismo permanece
encerrado en si mismo, como si se tratase de defenderse de la amenaza que
suponen los demas para él. Esta es la manera como interpreta su entorno aunque
esto no coincida necesariamente con la realidad. Una interpretacion asi se
produce, sobre todo, cuando al nifio se le pide algo. Por mas simple que sea
aquello que se le pide, su vivencia de esa demanda acostumbra a ser insoportable

y su respuesta es la agitacion, la perplejidad o la angustia.

Manipulacion estereotipada de los objetos y fijacion exclusiva a
algunos en concreto: € nifio con autismo encuentra en los objetos un modo de
tratar su malestar. Vemos en ocasiones como un objeto particular puede ocupar
un lugar privilegiado en su vida. De estos objetos preferidos, la persona con
autismo hace un uso repetitivo, introduciéndolos en circuitos que muchas veces le

tranquilizan o que, en otras ocasiones, llegan a angustiarlo por la imposibilidad de
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salir de esa repeticion. Algunos objetos pueden llegar a funcionar para la persona
autista como un complemento que le da seguridad y le permite afrontar
situaciones de cambio, incertidumbre o angustia. Es de suma importancia no
considerar el uso de estos objetos como algo patolégico sino como aquello que le

puede facilitar acercarse a otros objetos.

Alteracion del tono muscular: las alteraciones del tono muscular se
expresan en la hipersensibilidad a la estimulacion de cualquiera de los cinco
sentidos, la rigidez motora, la hipotonia muscular, la poca actividad fisica en los

primeros meses de vida e incluso en la hiperactividad posterior al inicio del

caminatr.

La aparicién de uno o de varios de estos rasgos no es determinante para concluir

con un diagnostico de Autismo.

El diagnéstico debe ser hecho por un profesional del ambito clinico para que
pueda considerar, ademas otros elementos que dan cuenta en profundidad de la

problematica amplia del autismo.

1.6.1. ;COMO SE DIAGNOSTICA?

Es fundamental que el diagndstico sea realizado de forma interdisciplinaria por
profesionales del campo de la salud tales como, Psicopedagogos, Neurélogos,

Pediatras, Fonoaudidlogos, entre otros; y que dichos profesionales tengan un

conocimiento y una experiencia importantes sobre el tema.
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1.6.2. DIAGNOSTICO PRECOZ

Al nacer, cada nifio es objeto de los cuidados maternos o de aquellos que estan
con él. Sera necesario un largo recorrido para pasar de ser objeto de los cuidados y
atenciones de los demaés a alcanzar el estatuto de un sujeto de pleno derecho. De
ahi que sean tan importantes los primeros meses de vida y la acogida que le
dispensan aquéllos que lo cuidan. Podemos decir que, durante los primeros afos,
el nifio estd en permanente proceso de construccion y por tanto pueden

producirse obstaculos o tropiezos que marquen toda su vida.

En ocasiones, esos tropiezos se derivan de una enfermedad importante del nifio,
de un acontecimiento familiar mayor, o de otras tantas circunstancias que
repercuten seriamente en su proceso psiquico, llevandole a interpretar el mundo
que le rodea como un agente hostil y limitandose a atender a lo que siente como
mas proximo: su cuerpo. Pero, en la mayor parte de los casos, no es posible
encontrar aquello que produjo este repliegue del nifio sobre si mismo. Solo se
observan, entonces, los efectos en la relacién del nifio con el adulto y con el

mundo que le rodea.

Esta es su caracteristica principal: el aislamiento del nifio en la relacién con el
adulto. Reconocerlo y diagnosticarlo permitird, de entrada, situar en qué
momento esta el nifio, cuél es su estilo propio de aislarse del otro y protegerse de
un mundo que interpreta como hostil, cémo es lo que ha empezado a producir
como sus intereses mas preciados y qué tratamiento es el més adecuado para

amortiguar los sintomas de su autismo y ayudarle lo més posible a salir de él.

Pagina 22



5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

1.7.TRATAMIENTO

Hoy en dia encontramos una amplia variedad de tratamientos, lo cual no significa
que todos se pueden aplicar al mismo sujeto. Hay que realizar una adecuada
evaluacion acerca de que programa es el mas adecuado para el nifio con autismo y

su familia. Algunas posibilidades son:

Terapia Conductual: Se le conoce también como
método Lovaas , ABA o Skinner y esta basada en el conductismo. Este tratamiento
ensefa habilidades por medio de reforzadores y aversivos, es decir, premio y
castigo, donde se abordan destrezas sociales, atencién, suefio, juego, ansiedad,
interaccién con los padres, conductas dificiles y otras actividades. Los programas
de "intervencion conductual intensiva precoz" utilizan clinicos con capacitacion
especial, quiénes colaboran con los padres y los nifios de corta edad hasta 25
horas semanales. Los programas de intervencién conductual intensiva precoz
pueden durar desde 12 semanas hasta 3 afos.

TEACCH: Se basa en la comunicacion visual, por
medio de imagenes y simbolos que representan conceptos o palabras .Este
tratamiento es una excelente opcion una vez que los nifios con autismo estan bajo
control y pueden fijar su atencion. Estos programas se ofrecen en escuelas u otros
centros de ensefianza, se concentran en destrezas de aprendizaje y razonamiento
y en enfoques de "vida total".

Tratamiento Quimico y/o Farmaco: En esta opcién
se utilizan medicamentos, ya que existen casos en los que el nifio tiene alguna
disfuncion en el area cerebral como en el caso de la epilepsia. Estos medicamentos
deben administrarse bajo estricta vigilancia profesional. Las investigaciones
descubrieron que dos medicamentos antipsicoticos, risperidona y aripiprazol,
pueden ayudar a reducir la agresion, hiperactividad, autolesion, y el sufrimiento
emocional. Muchas personas que toman estos medicamentos reportan efectos

secundarios tales como: aumento de peso, mucho suefio, temblores y
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movimientos anormales. Por esa razdn, estos medicamentos pueden ser

solamente para nifios con sintomas muy graves.

En Casa de Familia, institucion donde se llevo a cabo el trabajo de campo, utilizan
el Programa Cognitivo — Conductual (PCC), a través de intervenciones
estructuradas y dirigidas por el terapeuta. Los objetivos de intervencion son los

siguientes:

Ensefianza de rutinas para el aprendizaje.

Redireccion de la atencion a estimulos relevantes para la
ejecucion.

Discriminacion sensoperceptiva.

Ensefianza de patrones de ejecucion.

Respuesta a estimulos visuales y contextuales.

Desarrollo de autonomia funcional.

Desarrollo de formato comunicacional.

Desarrollo de recursos comunicativos.

Desarrollo de vinculos de confianza.

Los medios y técnicas utilizadas provienen de la metodologia de modificacion de la
conducta. En este caso se crean estructuras tipo ensayo discreto como de
transicion para la generalizacion, aprovechando situaciones de la vida cotidiana,
en un ambiente natural con el control de estimulos. La respuesta correcta esta

predeterminada y se utiliza un reforzador asociado para asegurar el aprendizaje.

La estructura de Ensayo Discreto asegura el aprendizaje de una rutina de trabajo,

la adecuada direccion de la atencién, la imitacién, un primer y eficaz modulo

comunicativo y un primer patrén de ejecucion.
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Las estructuras de transicion y la ensefianza en un ambiente natural permiten la
generalizacion de conductas, la asociacion de éstas con sus consecuencias y la

independencia progresiva del terapeuta.

El uso de claves visuales genera una autonomia progresiva, la facilitacion de la
respuesta, la organizacion externa y la nocién de comienzo, curso y fin de una
tarea. La enseflanza de un formato comunicacional posibilita el desarrollo de
habilidades interactivas, la creacion de bases no verbales para una comunicacion

eficaz y el redireccionamiento de algunas conductas solitarias.

1.7.1 ENSAYO DISCRETO

Esta técnica se emplea porque es clara con los objetivos y le permite al nifio tener
la percepcion de lo qie esta bien y lo que estd mal, ayuda al terapeuta a ser
consecuente, sélido y estable y facilita la evaluacion de los progresos a partir de
un registro minucioso de datos. Posee una estructura compuesta por tres pilares:
INSTRUCCION, RESPUESTA Y REFUERZO.

La Instruccién debe ser dada de forma clara, simple y sin interrupciones, el tono de
voz debe ser fuerte (no grito) y se debe mantener la consistencia en la
presentacion de materiales.

La Respuesta es la accion del nifio en relacion a la instruccion, la falta de respuesta
es considerada incorrecta y hay que limitar el tiempo entre el estimulo que se le
presenta y la reaccion del sujeto.

El Refuerzo es la consecuencia inmediata a la respuesta dada, se utiliza un premio

para una respuesta correcta y un “no” informativo para indicar la incorrecta.
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1.7.2. CONDUCTAS INAPROPIADAS

Se define como conducta a cualquier forma de actividad realizada por un
organismo, la cual puede ser observable en forma directa o indirecta. Hay varias
clasificaciones de tipos de conductas, en este caso se utiliza la siguiente
estructura:
- Adaptativas: es una conducta apreciada socialmente,
considerada valiosa y aceptada por el entorno.
Desadaptativa: accién que interfiere con la adquisicion o
desarrollo de las competencias sociales y con el aprendizaje formal, limitando la
oportunidad de interactuar correctamente y puede resultar dafiosa para si mismo

o0 para los demas.

Dentro de las conductas desadaptativas encontramos las inapropiadas, algunas de
las cuales se expresan a través de gritos, llantos, ruidos, la autoestimulacion,
autoagresion, hiperquinesia, arrojar, romper y tocar cosas. Estas acciones
desmedidas causan malestar no sélo al individuo que las realiza sino que también
a su entorno, causando cansancio, frustracion y angustian en sus familiares, los
cuales no saben cémo manejar las situaciones y se ven sobrepasados. Si no se
busca ayuda profesional para poder extinguir o modelar dichas conductas, las

familias se ven agobiadas y terminan decidiendo por la aislacién.

1.7.3. TECNICAS DE INTERVENCION

Todas las personas somos semejantes entre nosotros, pero a su vez somos seres
anico, irrepetibles, diferentes. Es por eso que los procedimientos terapéuticos
pueden no ser efectivos para algunos sujetos y para otros si, por lo &into sin
importar el disefio o el empleo de las intervenciones, su efectividad va a depender

de como se relacione las necesidades y deseos del individuo. Hay variadas técnicas
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para modificar, moldear y o extinguir conductas, tenemos que utilizar la mas
conveniente en relacion a las particularidades y situaciones de cada individuo.

Algunos programas utilizados son:

Correccion Verbal: se basa en la repeticidon de la instruccion
dada con un jNo! antepuesto, pudiéndose ser suave o fuerte, de acuerdo a como

fue programado. Para la aplicacion de esta técnica se deben tener en cuenta las

siguientes reglas:

1. Aplicar inmediatamente después del tiempo que se le da al
niflo para obedecer. Por lo general, son de 3 a 5 segundos.

2. Aplicar con tono de voz grave, acompafiando con una
expresion facial seria de enojo.

3. No reforzar nunca después de una correccion.

4. Respetar la misma instruccion.

5. Respetar el jNo! programado, ya sea suave o fuerte.

Correccién Fisica: consiste en llevar al nifio a realizar la
conducta esperada, a través de la accion fisica. Para ser aplicada deben respetarse

las siguientes reglas:

1. Aplicar inmediatamente después del tiempo de espera
establecido.

2. Aplicar con tono de voz grave, en conjunto de una expresion
facial seria de enojo.

3. No reforzar nunca después de una correccion.

4. Respetar la misma instruccion.

5. Aplicar el jNo! programado, ya sea suave o fuerte.

Interrupcidén de Respuesta: esta técnica trata de cortar la
presentacion de la conducta inmediatamente a su aparicion, debe aplicarse con

constancia.

Pagina 27



5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

Extincion: es la eliminacion o discontinuacion del reforzador
de una conducta anteriormente reforzada, ignorando dicha conducta. Hay que
tener en cuenta que la conducta puede aumentar o disminuir violentamente luego

de que se elimine el reforzador.

Restriccion Fisica: se restringe la conducta utilizando la
fuerza fisica, es decir, se sujeta al nifio de tal manera que no tenga oportunidad de
moverse. Al principio esto lo inquieta o irrita, pero posteriormente se calma. Esta
técnica es muy aversiva y se aplica solo en casos que son estrictamente

necesarios. Las reglas de la restriccion son:

1. Debe aplicarse inmediatamente después de que se presente la
conducta.

2. El terapeuta debe tenercuidado de no lastimar al nifio, es posible que
el nifio golpee, sin querer, con la cabeza o codo al terapeuta al
sentirse inmovilizado.

3. Se debe tener descrita con anterioridad en qué consiste la restriccion

fisica y la forma de aplicacion.

Tiempo Fuera: consiste en retirar al nifio del ambiente
donde se encuentra que resulta reforzante de dcha conducta para colocarlo en
otro que no lo sea, por un periodo de tiempo limitado y especifico. Existen tres

tipos de tiempo fuera:

1. Observacional: se quita todo los estimulos y se suspende toda
actividad mientras se observa inmavil y en silencio al nifio.

2. Exclusién: dem al anterior, pero se le suma que el terapeuta no
mantiene contacto visual, dandole la espalda al nifio.

3. Aislamiento: se aisla al sujeto de todo estimulo y distracciones.
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Esta técnica requiere de ciertas normas para su aplicacion tales como:

1. Tiempo de duracién (generalmente 1 minuto por afio de vida).
2. Debe ser constante.
3. Se debe cuidar que el lugar donde se coloque al nifio no sea

agradable para él.

Saciedad: es la realizacién continua y aumentada de la
conducta, con el fin de que se vuelva desagradable para el nifio o le provoque
cansancio. Por ejemplo: si el nifio tira objetos, se le obliga a recogerlos y tirarlos
un nimero n de veces. Las normas que se emplean en esta técnica son las

siguientes:

1. Aplicarse inmediatamente a la presencia de la conducta.
2. Se debe establecer el nimero de repeticiones y completarse
siempre.

3. Se debe describir la forma detallada en la que se realizara la prueba.

Reforzamiento de conductas incompatibles: consiste en
reforzar sistematicamente una conducta contraria a la conducta desadaptativa
gue evita que suceda la primera. Este método es muy efectivo. Al aplicar esta

técnica debemos tener en cuenta:

1. Laconducta incompatible debe ser reforzada inmediatamente.

2. Las dos conductas incompatibles deben ser descritas con

anterioridad.

Desensibilizacién: esta técnica consiste en un proceso de
disminucion sistematica de determinadas reacciones como miedo, desagrado o
negacion total hacia algo, mediante un reforzamiento de las aproximaciones. Los

elementos que se deben procurar obedecer para su aplicacién son:
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conducta.

Identificar con anterioridad la conducta problema.

Describir especificamente los elementos que componen la

Determinar cuantas veces se llevara a cabo la prueba.

Castigo: es la aplicacion de un estimulo aversivo cuando se

presenta la conducta inadecuada. Las reglas del castigo son:

1.
2.

Debe ser autorizado por escrito por los padres o tutor legal.

Los padres deben de tener pleno conocimiento sobre la
forma en que se aplica el castigo.
El golpe aplicado se le conoce como “terapéutico”, ya que
consiste en un golpe que causa ardor y dolor, pero que no
lastima ni deja ninguna marca.
El terapeuta debe tener un entrenamiento previo donde
practique el golpe en si mismo y en compafieros, hasta que lo
domine correctamente, de tal manera que asegure no lastimar
al nifo. La preparacion es muy dolorosa para el terapeuta.
Debe aplicarse inmediatamente después de la conducta
inadecuada.
El castigo debe de ir acompafiado de una instrucciéon con un
iNo! antepuesto.

Se aplica exclusivamente en casos de conductas auto lesivas,

agresivas o que signifiquen extremo peligro para el nifio.
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1.8. TEORIAS DEL DESARROLLO

Los diferentes factores biologicos, psicoldgicos, socioculturales y del ciclo vital
determinan el desarrollo humano; las aproximaciones tedricas intentan explicar
cdmo se da éste y la importancia que tiene en la vida de los individuos.

El desarrollo humano es un proceso complejo que se dvide en 4 dimensiones:
fisica, cognoscitiva, emocional y social. Aunque cada dimensién hace hincapié en
un area particular hay una interdependencia entre las mismas. El
desenvolvimiento y constitucion de cada uno de nosotros como sujetos Unicos, es
el producto de la integracion e interdependencia de estas areas o dimensiones del
desarrollo.

El Desarrollo Fisico incluye las bases genéticas del desarrollo, es el crecimiento
fisico de todos los componentes del cuerpo, los cambios en el desarrollo motor,
los sentidos y los sistemas corporales. Se relaciona con temas de cuidado de la
salud, la nutricion, el suefio, el abuso de drogas y el funcionamiento sexual.

El Desarrollo Cognitivo incluye los cambios en los procesos intelectuales del
pensamiento, el aprendizaje, el recuerdo, los juicios, la solucion de problemas y la
comunicacion. Incluye influencias tanto hereditarias como ambientales en el
proceso de desarrollo.

El Desarrollo Emocional se refiere al desarrollo del apego, la confianza, la
seguridad, el amor y el afecto y una variedad de emociones, sentimientos y
temperamentos. Incluye el desarrollo del concepto de si mismo y de la autonomia
y un analisis del estrés, las perturbaciones emocionales y la conducta de
representacion.

El Desarrollo Social hace referencia al desarrollo moral de los padres y la familia,
donde se discute sobre el matrimonio, trabajo, roles vocacionales, empleo, entre

otras cuestiones.
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Ninguna teoria del desarrollo es suficientemente amplia para explicar todos los
aspectos que intervienen en la formacion del ser humano. Algunas teorias le dan
mas importancia a los factores biologicos y otras a los ambientales en relacion al
desarrollo del sujeto. Pero ninguna teoria puede englobar todos los aspectos de
un individuo debido a la complejidad del mismo. A continuacién se van a
desarrollar algunas de las mismas por considerarlas relevantes en la realizacion del

presente trabajo.

1.8.1. TEORIA PSICOANALITICA

En este postulado encontramos los supuestos de Sigmud Freud, donde establecio
etapas de desarrollo en base a la sexualidad. Este tipo de desarrollo se debe a que
los seres humanos son impulsados por instintos primarios, sobre todo sexuales y
agresivos. Desde que nacemos, segun Freud todos poseemos una libido instintiva,
él creia que la personalidad se establece por la edad de cinco afios y que hs
primeras experiencias tienen un papel muy importante en el desarrollo de la

personalidad.

Propuso cinco etapas de desarrollo psicosexual, cada una estd dominada por una

zona erdgena. Las fases propuestas son las siguientes:

1. La fase oral: se desarrolla desde el nacimiento hasta aproximadamente un
afio de edad. En este caso, la zona erdgena es la boca. El bebé no sélo recibe la
nutricion de la mama4, si no también logra la satisfaccion de la experiencia de la

succion. En este caso, chupar satisface el deseo sexual.

Si el bebé recibe consuelo y el amor de su madre, va a completar esta etapa. De lo
contrario, si la madre no alimenta al bebé con regularidad puede desarrollar una

neurosis. El bebé se obsesiona con el logro de la satisfaccion de lo que se siente
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privado. La neurosis tiene un gran impacto en el desarrollo de la personalidad. El
bebé se va a fijar en la fase oral y no va a progresar plenamente a las proximas

etapas, va a crecer y se convertira en una personalidad oral.

2. La fase anal: Freud llamo asi a esta etapa porque en este caso la zona
erégena es el ano. La fase anal, de dos a tres afios, se experimenta solo por

aquellos que no se fijaron en la fase oral.

A esta edad el nifio empieza a usar el sanitario. Si sus padres le dan demasiadas
recompensas para esta accion, el nifio puede llegar a sentirse posesivo sobre su

defecacion. Como resultado, el nifio obtendra placer gracias a sus heces.

Si los padres son demasiado estrictos, el nifio se puede fijar a la fase anal. Un nifio
que reciba un tratamiento estricto de sus padres durante la fase anal se puede
convertir en una personalidad anal expulsiva y llegar a ser desordenado e
irresponsable. Por otra parte, el nifio puede convertirse en una personalidad anal

retentivo, creciendo hasta ser obstinado, demasiado ordenado y justo.

El Yo aparece por primera vez durante la fase anal. A partir de ahora el Ello ya no

tendréa control directo sobre cada accién del nifio.

3. La fase falica: Comienza a los tres afios y se termina cuando el nifio tiene
aproximadamente cinco. La zona erégena es la region de los genitales. Freud creia
que los nifios tienen sentimientos sexuales. Segun su teoria, los nifios dirigen sus
deseos sexuales sobre el padre del sexo opuesto y tratan de aniquilar el padre del
mismo sexo. Freud llam6 a esto el complejo de Edipo. El nifio empieza a sentir
atraccion por su madre y considera a su padre un rival. Siente como si su padre no
deberia existir. El nifio tiene miedo de un determinado tipo de castigo por parte de

su padre: la castracion. El infante puede sufrir de ansiedad de castracion.
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En las nifias, se produce el complejo de Elektra. Es un poco diferente, porque las
nifias no sufren de ansiedad de castracion, por razones obvias. Freud sugirié que
las nifias creen que ya han sido castradas. Como resultado, sufren de envidia del

pene.

Durante esta fase, el superyo aparece por primera vez. Las normas morales de los

padres son asimiladas en la personalidad del nifio.

Si una nifia se fija en este momento, podria seguir sufriendo de la envidia del
pene. Un nifio que se fija en la fase falica podria continuar teniendo miedo a la
castracion. Como consecuencia, los nifios y las nifias pueden llegar a ser amantes

frigidos.

4. La fase de latencia: esta etapa se desarrolla desde los seis afios hasta la
pubertad. Durante este periodo se suprimen los intereses de la libido. Esta etapa
se define como un periodo de calma. A los seis afios el nifio entra en la escuela y
se vuelve mas interesado en el desarrollo de las relaciones sociales. La fase de

latencia es importante en el desarrollo de las habilidades sociales.

5. La fase genital: esta etapa comienza durante la pubertad y dura para el
resto de la vida de una persona. La gente empieza a desarrollar un fuerte interés
sexual para el sexo opuesto. Si se han completado las fases anteriores, el individuo

ahora debe estar bien equilibrado.

Esta teoria fue criticada sobre todo porque es demasiado vaga y se basa solo en

estudios de casos y no en la investigacion empirica.
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1.8.2. TEORIA PSICOGENETICA

Piaget (1985) descarto la idea de que la evolucion del pensamiento y el desarrollo
cognoscitivo fuese un proceso continuo o simplemente lineal, describiendo en
cambio periodos o estadios en los que se configuran determinados esquemas
caracteristicos y en los que se generan las condiciones para que se produzca el
salto al préximo estadio, caracterizado de una nueva manera y por nuevos
esquemas. En algunos prevalece la «asimilacién», en otros la «acomodacion».
Definié esencialmente una secuencia de cuatro grandes estadios o periodos, que
a su vez se subdividen. Los mismos se suceden, de acuerdo a la «epistemologia
genética» piagetana de modo tal que en cada uno de ellos se generan (a eso se
refiere aqui el término «genético») las condiciones cognoscitivas a nivel del

pensamiento para que pueda aparecer el estadio siguiente.

1. Periodo sensorio-motor: desde el nacimiento hasta
aproximadamente los dos afios. En este estadio el nifio usa sus sentidos (que estan
en pleno desarrollo) y las habilidades motrices para conocer aquello que le
circunda, confidndose inicialmente en sus reflejos y, mas adelante, a la
combinatoria de sus capacidades sensoriales y motrices. Aparecen los primeros

conocimientos y se prepara para luego poder pensar con imagenes y conceptos.

Los nifios construyen su comprension del mundo a través de la coordinacion de
sus experiencias sensoriales (como la vision y la audicién) con las acciones fisicas y
motrices. Comienzan a poner en uso ciertas funciones cognitivas como la memoria

y el pensamiento. Se sirven de la imitacién para ampliar su repertorio conductual.

Este periodo de la inteligencia sensorio-motriz puede subdividirse a su vez en
otros seis estadios o subetapas. La secuencia de los estadios es la regularidad mas

importante para Piaget, no asi la edad precisa de su aparicion:
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Uso de los reflejos: esta etapa se desarrolla desde el
nacimiento y se trata de la actividad principal del primer mes de vida,
caracterizado por el ejercicio de actos reflejos que obedecen a tendencias
instintivas destinadas a la satisfaccién de necesidades elementales (la nutricion

por ejemplo) relacionadas con determinados reflejos (el reflejo de succion).

Reacciones circulares primarias: este estadio se
desarrolla aproximadamente desde el primer mes al cuarto mes y medio de vida.
Se caracteriza por la reiteracion voluntaria de una actividad refleja que ha
proporcionado placer. Se dice entonces que el ser humano desarrolla «reacciones
circulares primarias», esto es, reitera acciones casuales que primariamente fueron
placenteras. Un ejemplo tipico es la succion del propio dedo, o de otras partes del
cuerpo como sustituto de la succién del pezén. Se denomina primaria porque
estan centradas en el propio cuerpo. Cabe sefialar aqui, que el reflejo de succion

del propio dedo ya existe en la vida intrauterina.

Reacciones circulares secundarias: entre el cuarto
mes y medio de vida y aproximadamente los 8 0 9 meses, principalmente gracias a
la aparicién de la capacidad de coordinar los movimientos de las extremidades con
los de los globos oculares, el infante puede realizar una prension dirigida de los
objetos («supervisada» visualmente), con lo que su comportamiento puede ahora
orientarse hacia el ambiente externo, buscando aprender o mover objetos de
manera dirigida, observando los resultados de sus acciones. Asi, por ejemplo,
puede repetir un esquema para reproducir un determinado sonido y obtener
nuevamente la gratificacion que le provoca. Sobre la base de estas reacciones
circulares secundarias se instalan los primeros habitos motores y se estructuran

percepciones mejor organizadas.
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Coordinacidn de esquemas secundarios: se denomina
asi al estadio entre los 8 0 9 meses y los 11 o 12 meses caracterizado por la
coordinacion de los esquemas sensoriomotrices secundarios con el objeto de su

generalizacién y aplicacion a situaciones nuevas.

Reacciones circulares terciaria: ocurren entre los 13y
los 17 meses de vida. Consisten en el mismo proceso descripto anteriormente
aunque con importantes variaciones, siendo la principal de ellas el utilizar nuevos
medios para conseguir un objetivo que ya le es conocido. Por ejemplo, tomar un
objeto y utilizarlo para alcanzar a tocar diversas superficies. Es en este momento
que el infante comienza a tener nocion de la permanencia de los objetos. Antes de
este momento, si el objeto no esté en el campo alcanzable por sus sentidos, para

él, literalmente, el objeto "no existe".

Aparicion incipiente del pensamiento simbdlico: tras
los 18 meses el nifio esta ya potencialmente capacitado para anticipar los efectos
simples de las acciones que esta realizando o ya puede realizar una rudimentaria
descripcion de algunas acciones diferidas u objetos no presentes pero que ha
percibido. Esta, también, capacitado para efectuar secuencias de acciones con
propésito definido tales como utilizar un objeto para abrir una puerta, utilizar a
modo de «herramienta» un palo para atraer hacia si un objeto que esta fuera de
su alcance. Comienzan, ademas, los primeros juegos simbdlicos, es decir, los que

proponen una situacion imaginada, del tipo «hacer como si...» 0 «jugar a que...».

2. Estadio preoperatorio: tiene lugar aproximadamente entre los 2 y
los 7 afios de edad. Se caracteriza por la interiorizacion de las reacciones de la
etapa anterior dando lugar a acciones mentales que aun no son categorizables

como operaciones por su vaguedad, inadecuacion o falta de reversibilidad.
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Son procesos caracteristicos de esta etapa: el juego simbdlico, la centracion, la
intuicion, el animismo, el egocentrismo, la yuxtaposicion y la falta de reversibilidad

(inhabilidad para la conservacion de propiedades).

3. Estadio de las operaciones concretas: de 7 a 11 afios de edad.
Cuando se habla aqui de operaciones se hace referencia a las operaciones logicas
usadas para la resolucion de problemas. El nifio en esta fase o estadio ya no sélo
usa el simbolo, si no que es capaz de usarlos de un modo légico vy, a través de la

capacidad de conservar, llega a generalizaciones atinadas.

Alrededor de los 6/7 afios el nifio adquiere la capacidad intelectual de conservar
cantidades numéricas: longitudes y volimenes liquidos. Aqui por conservacion se
entiende la capacidad de comprender que la cantidad se mantiene igual aunque
varie su forma. Antes, en el estadio preoperativo por ejemplo, el nifio ha estado
convencido de que la cantidad de un litro de agua contenido en una botella alta y
larga es mayor que la del mismo litro de agua trasegado a una botella baja y ancha
(aqui existe un contacto con la teoria de la Gestalt). En cambio, un nifio que ha
accedido al estadio de las operaciones concretas esta intelectualmente capacitado
para comprender que la cantidad es la misma (por ejemplo un litro de agua) en

recipientes de muy diversas formas.

Alrededor de los 7/8 afios el nifio desarrolla la capacidad de conservar los
materiales. Por ejemplo: tomando una bola de arcilla y manipulandola para hacer
varias bolillas el nifio ya es consciente de que reuniendo todas las bolillas la
cantidad de arcilla sera practicamente la bola original. A la capacidad recién

mencionada se le llama reversibilidad.

Alrededor de los 9/10 afos el nifio ha accedido al dltimo paso en la nocién de

conservacion: la conservacion de superficies. Por ejemplo, puesto frente a
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cuadrados de papel se puede dar cuenta que reunen la misma superficie aunque

estén esos cuadrados amontonados 0 aunque estén dispersos.

4.  Estadio de las operaciones formales: desde los 12 en adelante.
El sujeto que aun se encuentra en el estadio de las operaciones concretas tiene
dificultad en aplicar sus conocimientos o habilidades, adquiridos en situaciones
concretas, a situaciones abstractas. Si un adulto le dice "no te burles de él porque
es gordo... ¢qué dirias si te sucediera a ti?", la respuesta del sujeto en el estadio de
las operaciones concretas seria: YO no soy gordo. Debido a la incapacidad de
considerar a nivel de pensamiento dos variables a la vez, o por el hecho de no
haber accedido a la nocidn de conservacion, antes del estadio de las operaciones
formales un sujeto podria, por ejemplo, pensar que tras ordenar su maleta, esta

pesara menos porque tiene mas espacio libre.

De acuerdo con esta teoria, desde los 12 afios en adelante el cerebro humano
estaria potencialmente capacitado para las funciones cognitivas realmente
abstractas, puesto que ya estarian afianzadas todas las nociones de conservacion,
existiria la capacidad para resolver problemas manejando varias variables, habria
reversibilidad del pensamiento y se podria asi acceder al razonamiento hipotético
deductivo.

En relacion al funcionamiento de la inteligencia, Piaget propone dos conceptos, el

de asimilacion y el de acomodacion.

1.8.2.1. ASIMILACION

El proceso de asimilacion consiste en lainteriorizacion o internalizacion de un
objeto o0 un evento a una estructura comportamental y cognitiva preestablecida.
Por ejemplo, el nifio utiliza un objeto para efectuar una actividad que preexiste en
su repertorio motor o para decodificar un nuevo evento basandose en

experiencias y elementos que ya le eran conocidos (por ejemplo: un bebé que
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aferra un objeto nuevo y lo lleva a su boca, -el aferrar y llevar a la boca son
actividades practicamente innatas que ahora son utilizadas para un nuevo

objetivo-).(Piaget, 2000)

1.8.2.2. ACOMODACION

Acto de cambiar nuestros procesos mentales cuando un nuevo objeto o idea no
encaja en nuestros conceptos y el proceso de acomodacién es entendido como la
modificacién de la estructura cognitiva o del esquema comportamental para
acoger nuevos objetos y eventos que hasta el momento eran desconocidos para el
nifio (en el caso ya dado como ejemplo, si el objeto es dificil de aferrar, el bebé

deberd, por ejemplo, modificar los modos de aprehension).

Ambos procesos (asimilacion y acomodacion) se alternan dialécticamente en la
constante buasqueda de equilibrio (homeostasis) para intentar el control del

mundo externo (con el fin primario de sobrevivir).

Cuando una nueva informacién no resulta inmediatamente interpretable
basandose en los esquemas preexistentes, el sujeto entra en un momento de crisis
y busca encontrar nuevamente el equilibrio (por esto en laepistemologia
genética de Piaget se habla de un equilibrio fluctuante), para esto se producen
modificaciones en los esquemas cognitivos del nifio, incorporandose asi las nuevas

experiencias.(Piaget, 2000).

1.9. NEURODESARROLLO

El neurodesarrollo es un proceso continuo de adquisicion de habilidades,
capacidades, conocimientos, actitudes y funciones que se presentan a lo largo de

la vida. Se manifiesta como cambios sstematicos en el individuo a través de sus

conductas, pensamientos, sentimientos y expresiones verbales.
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Ese proceso es influido, favorable o desfavorablemente por una serie de
variables bioldgicas, sociodemogréaficas y ambientales; por eso es necesario
considerarlas en los instrumentos de medicion del neurodesarrollo infantil para

conocer los factores que pueden estar impidiendo un desarrollo normal.

Debido a que este progreso se expresa a traves de conductas y habilidades que
el niflo adquiere paulatinamente en relacion directa a la maduracién e integracion
del sistema nervioso central, los mejores indicadores para evaluar si todo marcha

bien o si existe alguna alteracién o algln retraso son justamente esas conductas

observables en el nifo.

1.9.1. NEUROCIENCIAS

La Neurociencia no sélo no debe ser considerada como una disciplina, sino que es
el conjunto de ciencias cuyo sujeto de investigacion es el sistema nervioso con
particular interés en cdmo la actividad del cerebro se relaciona con la conducta y el
aprendizaje. El propésito general de la Neurociencia, declaran Kandel, Schwartz y

Jessell (1997), es entender cdmo el encéfalo produce la marcada individualidad de

la accion humana.

El término "Neurociencias”, afirma Beiras (1998), hace referencia a campos
cientificos y areas de conocimiento diversas, que, bajo distintas perspectivas de
enfoque, abordan los niveles de conocimiento vigentes sobre el sistema nervioso.
Es, por tanto, una denominacién amplia y general, toda vez que su objeto es
extraordinariamente complejo en su estructura, funciones e interpretaciones
cientificas de ambas. Se hace Neurociencia, pues, desde perspectivas totalmente
basicas, como la propia de la Biologia Molecular, y también desde los niveles
propios de las Ciencias Sociales. De ahi que este constructo involucre ciencias tales
como: la neuroanatomia, la fisiologia, la biologia molecular, la quimica, la
neuroinmunologia, la genética, las imagenes neuronales, la neuropsicologia y las

ciencias computacionales. El funcionamiento del cerebro es un fendmeno multiple,
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que puede ser descripto a nivel molecular, celular, organizacional del cerebro,

psicoldgico y/o social. Esta disciplina representa la suma de esos enfoques.

La mision de la neurociencia es explicar la conducta humana con relacion a las
actividades del cerebro. Al saber como funciona este los maestros podrén disefiar
mejores curriculos, concebir mejores estrategias, aumentar la inteligencia
emocional, mejorar la capacidad de retener informacion y mejorar el

aprovechamiento académico.

Introducirse en el complejo entramado de la evolucién del cerebro para educar y
ser educado abre un espacio de posibilidades en el escenario pedagogico. El
cerebro determina lo que puede ser aprendido, como, cuanto y con qué rapidez.
Muchos son los mecanismos cerebrales que subyacen al aprendizaje y la memoria,
los efectos de la genética, el entorno, la emocién y la edad en el aprendizaje
brindan la oportunidad para transformar las estrategias educativas e idear
programas que optimicen el aprendizaje. Esto es posible si comprendemos como el
cerebro adquiere y conserva informacion y destrezas y como somos capaces de
alcanzar los limites de su capacidad para aprender (Blakemore y Frith, 2007). En
este sentido, la neurociencia cognitiva ha contribuido al conocimiento de los
fendbmenos conscientes, pensamientos, emociones, creencias, conflictos,
preferencias y relaciones de nuestras experiencias y vivencias con las areas

cerebrales.
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Capitulo 1l: Aprendizaje

2.1. DEFINICION

Segun Pain (1985) en el aprendizaje intervienen cuatro niveles que se implican
mutuamente: el organismo, el cuerpo, la inteligencia y el deseo. Al respecto
Alicia Fernandez (1987) dice que para que “el ser humano pueda aprender
debe poner en juego:

= Su organismo individualmente heredado.

= Su cuerpo construido especularmente.

« Su inteligencia autoconstruida interaccionalmente.

e La arquitectura del deseo, que es siempre deseo del deseo
del Otro.

Analizando a ambas autoras y al recorrido que han realizado las mismas, se
puede decir que toman al aprendizaje como un conjunto de factores que
forman un todo, donde todas las partes se vinculan y es necesario que en su
totalidad funcionen de forma correcta para un adecuado aprendizaje.

Alicia Fernandez, en sus afios de profesional ha ido construyendo el concepto
de aprender, en su ultimo libro agrega como un factor importante, “la
Atencion”. Este dispositivo basico del aprendizaje tiene la misma importancia
que el resto de los componentes anteriormente mencionados. El individuo

necesita de este conjunto para su normal desarrollo.

El aprendizaje es entendido también como el proceso por el cual una persona
es entrenada para dar una solucién a situaciones; tal mecanismo va desde la

adquisicién de datos hasta la forma mas compleja de recopilar y organizar la

informacion.
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El aprendizaje tiene una importancia fundamental para el hombre, ya que,
cuando nace, se halla desprovisto de medios de adaptacion intelectuales y
motores. En consecuencia, durante los primeros afios de vida, el aprendizaje
€s un proceso automatico con poca participacion de la voluntad, después el
componente voluntario adquiere mayor importancia (aprender a leer,
aprender conceptos, etc.), dandose un reflejo condicionado, es decir, una
relacion asociativa entre respuesta y estimulo. A veces, el aprendizaje es la
consecuencia de pruebas y errores, hasta el logro de una solucién valida. De
acuerdo con Pérez Gomez (1992) el aprendizaje se produce también, por
intuicion, o sea, a través del repentino descubrimiento de la manera de

resolver problemas.

2.2. TEORIAS DEL APRENDIZAJE

Los paradigmas de aprendizaje han sufrido transformaciones significativas en
las ultimas décadas, lo que ha permitido evolucionar, de modelos educativos
centrados en la ensefianza a modelos dirigidos al aprendizaje, y ademas se
produjo un cambio en los perfiles de maestros y alumnos, en éste sentido,
los nuevos modelos educativos demandan que los docentes transformen su
rol de expositores del conocimiento al de monitores del aprendizaje, y los
estudiantes, de espectadores del proceso de ensefianza, al ce integrantes
participativos, propositivos y criticos en la construcciébn de su propio

conocimiento.

2.2.1. TEORIA CONDUCTISTA

Como autor referente de esta teoria se encuentra Skinner, él junto a sus
contemporaneos proponen en el marco del aprendizaje un modelo racional,
donde éste es tomado como el resultado de la relacion estimulo respuesta y

de la aplicaciébn de las contingencias de refuerzo. Los objetivos son

Pagina 44




5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

propuestos por el docente, los mismos deben estar detallados y expresar la
conducta observable del aprendiz. Los materiales de trabajo se organizan en
pequefos pasos para que el alumno participe activamente. Las evaluaciones
se realizan en base a la congruencia entre los logros y los objetivos. El énfasis

de esta teoria son los contenidos y la modificacion de la conducta.

2.2.2. TEORIA CIGNITIVA

Los protagonistas de esta teoria son Bruner, Ausubel y Rogers. Ellos proponen una
programacion flexible, un proceso activo donde la informacion debe estar
relacionada con la estructura cognitiva. Se oponen a los conocimientos adquiridos
de forma automatica y memoristica. Toman a los objetivos como un factor
motivante y de orientaciébn para el alumno, los mismos deben estar en
concordancia con el comportamiento que se quiere lograr y deben ser establecidos
por el grupo, en funcion a sus necesidades. Toman al aprendizaje como un proceso
de busqueda, fortalecimiento y desarrollo de las potencialidades del aprendiz. Se
evallan todas las etapas de dicho proceso, el criterio es definido por los alumnos
en funcion de los objetivos previstos. Esta teoria centra la importancia en el

desarrollo de las relaciones sociales y el desarrollo personal.

2.2.3. APRENDIZAJE SIGNIFICATIVO

Algunos de los precursores de esta teoria son Ausubel, Khun, Toulmin, entre otros.
Estos autores postulan dos tipos de aprendizaje, El Receptivo, en donde se
presenta de forma totalmente acabada el contenido final para ser aprendido, y El
Aprendizaje por Descubrimiento, en cuyo caso no se entrega al estudiante el
contenido final acabado sino que é&te tiene que ser descubierto. Para ellos el
factor mas importante es lo que el alumno ya sabe, por lo tanto los objetivos son
fijados en funcion a estos pre-saberes de los aprendices y los criterios de

evaluacion son establecidos por el grupo en funcion a los objetivos.
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2.2.3. TEORIA CONSTRUCTIVISTA

Como autor principal encontramos a De Gregory, quién propone una
programacion delineada en tres dimensiones: contenido, alumno y contexto.
Partiendo de la experiencia y los conocimiento previos, propone al estudiante
como constructor de su propio conocimiento, detectando cuales son sus intereses
y necesidades es que se planifican las actividades. Toman la evaluacion como un
proceso continuo de observacion y centran su atencion en el proceso didactico que

realiza el alumno y su esquema de pensamiento.

2.3. DIFICULTADES DE APRENDIZAJE

Dificultad de aprendizaje es un término general que se refiere a un grupo
heterogéneo de trastornos que se manifiestan por dificultades significativas en la
adquisicion y uso de la escucha, habla, lectura, escritura, razonamiento o
habilidades matematicas. Estos trastornos son intrinsecos al individuo,
suponiéndose debidos a la disfuncion del sistema nervioso central, y pueden
ocurrir a lo largo del ciclo vital. Pueden existir juntos con las dificultades de
aprendizaje, problemas en las conductas de autorregulacion, percepcion social e
interaccion social, pero no constituyen por si mismas una dificultad de aprendizaje.
Aunque las dificultades de aprendizaje pueden ocurrir concomitantemente con
otras condiciones incapacitantes (por ejemplo deficiencia sensorial, retraso
mental, trastornos emocionales graves) o con influencias extrinsecas (por ejemplo
diferencias culturales, instruccién inapropiada o insuficiente), no son el resultado
de estas condiciones o influencias. ( Nacional Joint Comité on Learning Disabilities,

1988)
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2.4. DIDACTICA

Por lo desarrollado anteriormente es necesario conocer las fortalezas vy
debilidades de los nifios con TEA para que los docentes puedan implementar las
diferentes herramientas de la comunicacion en el acto didactico.

La didéactica es definida como “la disciplina cientifico-pedagogica que tiene como
objeto de estudio los procesos y elementos existentes en laensefianzay

el aprendizaje.( Diccionario Salamanca de la Lengua Espafiola,1996.)

En otras palabras, es la rama de la pedagogia que permite abordar, analizar y
disefiar los esquemas y planes destinados a plasmar las bases de cada teoria
pedagdgica.

Esta disciplina que sienta los principios de la educacion y sirve a los docentes a la
hora de seleccionar y desarrollar contenidos persigue el proposito de ordenar y
respaldar tanto los modelos de ensefianza como el plan de aprendizaje. Se le llama
acto didactico a la circunstancia de la ensefianza para la cual se necesitan ciertos
elementos: el docente (quien ensefia), el discente (quien aprende) y el contexto de

aprendizaje.

2.4.1 CLASIFICACION

En cuanto a la clasificacion de la didactica, puede ser entendida de diversas
formas: exclusivamente como una técnica, como una ciencia aplicada,
simplemente como una teoria 0 bien como una ciencia basica de la instruccion.
Los modelos didacticos, por su parte, pueden estar caracterizados por un perfil
teorico (descriptivos, explicativos y predictivos) o tecnoldgico (prescriptivos y
normativos).

Cabe resaltar que, a lo largo de la historia, la educacién ha progresado y, en el

marco de esos avances, las referencias didacticas se han modemizado.
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En un primer momento, por ejemplo, existié un modelo que hacia hincapié tanto
en el profesorado como en el tipo de contenido proporcionado al alumno (modelo
proceso-producto), sin tomar en cuenta el método elegido, el marco de la
enseflanza y al educando.

Con los afios, se adopto un sistema de mayor actividad donde se intenta estimular
las habilidades creativas y la capacidad de comprension valiéndose de la practica y
los ensayos personales. Por otra parte, el denominado modelo mediacional busca
generar y potenciar las destrezas individuales para llegar a una autoformacion.
Con las ciencias cognitivas al servicio de la didactica, los sistemas didacticos de los
altimos afos han ganado en flexibilidad y poseen un alcance mayor.

En la actualidad existen tres modelos didacticos bien diferenciados: el normativo
(centrado en el contenido), elinlciativo (focalizado en el alumno) vy
el aproximativo (para quien prima la construccion que el alumno haga de los
nuevos conocimientos).

La educacion, fue cambiando yadaptandose a los tiempos, los modelos didacticos
también se modificaron. Lo que hace veinte afios era recomendable y se aplicaba
en todas las escuelas, hoy en dia no sélo no se usa sino que se considera negativo
para la educacion.

En sus comienzos, la educacion se regia por un modelo didactico tradicional, que
se centraba en ensefiar sin importar demasiado como, no se estudiaban los
métodos a fondo, ni los contextos en los que se intentaba impartir el
conocimiento o la situacion de cada individuo. Actualmente a la hora de intentar
ensefiar es muy importante utilizar una didactica que incluya el andlisis previo del
contexto de los alumnos en general y de cada individuo, que busgue acercarse a
cada uno y desarrollar las capacidades de autoformacion, imprescindibles para
que los conocimientos alcanzados puedan ser aplicados en la vida cotidiana de los
individuos. (Mattos, 1963)
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2.5. CURRICULUM

El Trastorno del Espectro Autista afecta significativamente el area de la
comunicacion y la interaccion social por ende, es necesario, en muchas ocasiones,
adaptar el curriculum, considerando al mismo como un “contrato entre lo que la
sociedad espera de la institucién educativa y de lo que los responsables admiten
gue ella ofrezca, en término de contenidos de ensefianza, de marco pedagdgico y
como una herramienta de trabajo en las instituciones educativas y en las aulas. Se
trata de un contrato y de una herramienta en permanente evolucion” (Ferreyra
Horacio 2001).

Para Taylor y Richards (1979) el curriculum se refiere al contenido de la educacion
0, mas ampliamente segun Engler (1970), a la suma total de dicho contenido: Los
términos de curriculum y contenido de la educacion sefialan Taylor y Richards
significan una y la misma cosa. Esta es una asuncién valida si por contenido de la
educacion queremos decir el curso de estudio que se ha de seguir para adquirir

una educacion”

Sin embargo, continGan afirmando dichos autores que curriculum también se
refiere al conocimiento disciplinar que ha de ser estudiado, a la experiencia
educativa que aporta la escuela, 0 mas simplemente a las materias de aprendizaje.
También indican que el curriculum, como contenido, hace referencia a la
experiencia que aporta la escuela, que supone, sin duda, una perspectiva méas
amplia y cualitativamente mas comprensiva que las anteriores. En este caso, se
enfatiza no obstante la propia influencia y las experiencias de todo tipo que la
escuela constante o incidentalmente crea. “Por curriculum entiendo lo que los
estudiantes tienen la oportunidad de aprender en la escuela, a través tanto del
curriculum oculto, como del curriculum explicito, y también lo que no tienen
oportunidad de aprender por que ciertas materias no estan incluidas en el

(curriculum nulo)” (McCutcheon, 1982).
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Hasta cierto punto, esta ultima definicion se acerca a la comprension del
curriculum como realidad interactiva, en el sentido de que el conocimiento que un
alumno aprende no estd enteramente comprendido por el contenido
seleccionado, sino también por todos aquellos significados, patrones de conducta,
valore morales, etc., que subyacen a la experiencia educativa, o que, por el
contrario, son prohibidos u obviados en ella (Torres, 1991).

El curriculum como planificacion, ademés de retomar y abarcar las concepciones
anteriores, puesto que inevitablemente ha de incluir el contenido educativo,
sefiala el marco ideal dentro del cual se desarrollara la labor educativa, y expone
justificadamente los criterios que subyacen a las decisiones permisibles sobre la
misma. La planificacién curricular no es, por ello, el curriculum operativo, no son
las acciones y las decisiones, pero las determina y vehicula. El curriculum operativo
0 en uso es, pues, el resultado de llevar a la préactica las prescripciones del

curriculum planificado.

2.5.1. TIPOS DE CURRICULUMS

Existen diferentes tipos de curriculum. Posner (1998) menciona los siguientes:

1. El curriculum oficial: el cual esta “descrito en forma documental a
través de planes y programas” este tipo de curriculum debe estar registrado en
las instancias correspondientes y llevarse a cabo tal y como esta establecido.

2. El curriculum operacional, también conocido como pensado o
vivido: “es aquél que esta incorporado a las practicas y pruebas de ensefianza
reales” o sea que es aprendida en base a los conocimientos y a la experiencia que
cada uno de las personas va adquiriendo a lo largo de su vida es decir cuando se

pase de la teoria a la practica.
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3. Elcurriculum oculto: “Representado por las normas institucionales y
valores no reconocidos abiertamente por profesores y funcionarios escolares, su
profundidad e impacto a veces llega a resultar mayores que los del curriculum
oficial” , es decir, algunos maestros no lo reconocen pero siempre esta presente.

4. El curriculum nulo: “tema de estudio no ensefiado o que siendo
parte del curriculum no tiene aplicabilidad ni utilidad aparente llegandose a
considerarse como materias y contenidos superfluos” son contenidos que el
maestro en ocasiones no toma en cuenta, por lo tanto no se puede decir que no

sirve ya que de alguna u otra manera se utilizan.

Existen diferentes categorias de curriculum nulo como son:

Por omision: “se produce cuando no se incluyen en la
programacion importantes puntos necesarios para su aplicacion durante el
ejercicio profesional”, esto quiere decir que el maestro omite algunos datos sobre
los contenidos de alguna materia.

Por frondosidad: a diferencia del anterior este “se
trata de elementos programaticos demasiado amplios en su disefio” es decir
cuando un maestro excede de explicaciones sobre un tema en especifico que no
requiere mayor explicacion.

Por reduccion cronoldgica: “son aquellos elementos
que debieron ser elaborados durante un tiempo mayor” es decir que el maestro
trata de que los alumnos comprendan tal informacién, pero €l no les proporciona
mas horas para su mayor y mejor conocimiento.

Por preferencia del docente: a diferencia con el
reduccién cronoldgica este “se refiere a aspectos que son detallados al maximo
con un gran consumo de tiempo por parte del docente. Es decir cuando el maestro
excede de explicaciones sobre un tema determinado que en realidad no necesita

expandirse demasiado.
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Por falta de preparacion del docente: “se presenta
cuando se encarga a un docente, una programacion que desconoce o para el cual
esta poco preparado. Es decir cuando a un maestro se le asigna un grupo y el

desconoce el tema que se va tratar.

5. Extra curriculum: este supone “las experiencias planeadas externas
al curriculum oficial, es de caracter voluntario y esta vinculado con los intereses
de los estudiantes. Es decir son materias extra curriculares como lo son danza,

ajedrez, o alguna otra actividad que los alumnos soliciten. (Posner,1998)

2.5.2. COMPONENTES

Otro de los puntos importantes a tratar sobre el tema del curriculum son
sus componentes, dentro de los mismos podemos incluir los siguientes capitulos.
(Coll. C.1991)

Informacion sobre qué ensefar: es lo que se pretende ensefiar a los
alumnos como son “conceptos, sistemas explicativos, destrezas, valores ademas
de los procesos de crecimiento personal que se desea provocar, favorecer o
facilitar mediante la ensefianza”.

Informacion sobre cudndo ensefiar: aqui se trata de conocer en qué
momento se debe dar la informacién, siendo necesario optar por una
determinada secuencia de accion, es decir, cuando un maestro imparte una
materia, éste no pasa de un punto a otro si antes no se comprendié la
informacién dada previamente.

Informacion sobre cémo ensefiar: hace referencia a la manera de
estructurar las actividades de ensefianza aprendizaje en las que van a participar
los alumnos con el fin de alcanzar los objetivos propuestos en relacién con los
contenidos seleccionados”. Es decir que el maestro debe ofrecer diferentes estilos

de ensefianza para que todos los alumnos comprendan la informacion ya que
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existen alumnos con caracteristicas diferentes, no todos son iguales y no todos
comprenden de igual manera.

Informacion sobre qué, como y cuando evaluar: la evaluacion es un
elemento indispensable para asegurarse que la accién pedagdgica ha permitido
cumplir con los objetivos propuestos y para introducir las correcciones oportunas
en caso contrario. Es decir que la evaluacion es un medio por el cual el maestro
advierte lo que los alumnos han comprendido, si el contenido no ha sido
aprendido el maestro puede hacer las correcciones oportunas para que un

alumno pueda incorporarlo.

2.5.3. ADAPTACIONES CURRICULARES

Una adaptacion curricular o adecuacién curricular es un tipo de estrategia
educativa generalmente dirigida a alumnos con necesidades educativas especiales.
Consiste en la adecuacion del curriculum de un determinado nivel educativo con
el objetivo de hacer que los contenidos sean mas accesibles a un alumno o un
determinado tipo de personas o bien eliminar aquellos elementos del curriculum
que les sea imposible alcanzar por su discapacidad. Se trata de tener en cuenta las
limitaciones del alumno a la hora de planificar la metodologia, los contenidos v,

sobre todo, la evaluacion.

La adaptacion curricular, como proceso de toma de decisiones sobre los
elementos curriculares pretende dar respuestas a las necesidades de los

estudiantes. Dentro de esta finalidad hay que tener en cuenta:

Principio de normalizacién: el referente UGltimo de toda
adaptacion curricular es el curriculum ordinario. Se pretende alcanzar los objetivos

mediante un proceso educativo normalizado.

Pagina 53



5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

Principio ecoldgico: la adaptacion curricular necesita adecuar
las necesidades educativas de los alumnos al contexto mas inmediato (centro
educativo, entorno, grupo de alumnos y alumno concreto).

Principio de significatividad: cuando se habla de adaptacién
curricular se hace referencia a la adaptacion de los elementos dentro de un
continuo que oscila entre lo poco significativo a lo muy significativo. Asi pues, se
comenzaria por modificar los elementos de acceso, para continuar, si fuera
necesario, adaptando los elementos basicos del curriculum: evaluacion,
metodologia, etc. Existen muchos intentos de clasificacion de los distintos grados
de modificacion del curriculum, por ejemplo, yendo desde lo mas significativo a lo
menos significativo.

Principio de realidad: para que sea factible realizar una
adaptacion curricular es necesario partir de planteamientos realistas, sabiendo
exactamente de qué recursos disponemos y a donde queremos llegar.

Principio de participacion e implicacion: la adaptacion
curricular es competencia directa del tutor y del resto de profesionales que
trabajan con el alumnado con necesidades educativas especiales. La toma de
decisiones, el procedimiento y la adopcion de soluciones se realizardn de forma
consensuada y los acuerdos se reflejaran en el documento de adaptacion

correspondiente.

Las adecuaciones curriculares se deberian llevar a cabo por un equipo
interdisciplinario compuesto por el docente del aula, el docente especial, y
profesionales intervinientes, como por ejemplo Psicopedagogos. Es recomendable
que las cuestiones a decidir sean resueltas en equipo como Unico modo de
asegurar que estas adecuaciones estén integradas desde el comienzo en los
planteamientos generales del aula y de la escuela y que posean significacion en la
actividad del grupo. La situacién grupal permite intercambiar saberes vy
experiencias, conocer nuevos recursos, actualizarse y sobre todo reflexionar sobre

la concepcién de aprendizaje.
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Las caracteristicas individuales de cada alumno, sus aptitudes y necesidades
educativas especiales, conducen a priorizar determinados aspectos del curriculum,
en funcion del grado de precision en el conocimiento y dominio de cada

aprendizaje. Se podran diferencias entonces, dos niveles de aprendizajes:

1. Nivel Funcional: comprende aquellos aprendizajes que conducen al
dominio del contenido, reuniendo caracteristicas de exactitud, permanencia,
integracion y generalizacion.

2. Nivel Contextual: incluyen los aprendizajes que posibilitan la
familiarizacién, y la toma de conciencia del contenido, caracterizandose por el

reconocimiento y la asociacion del mismo.

El docente, con el asesoramiento necesario de un profesional del area
Psicopedagdgica, podra seleccionar uno u otro nivel, o combinar ambos para
favorecer la adquisicion y asimilacion de los contenidos.

Ademas se adaptar los contenidos se deberan adecuar dependiendo de la

necesidad del sujeto, el espacio, los materiales y la comunicacion.
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Capitulo l1l: Comunicacion No Verbal

Toda relacion humana tiene su base en la comunicacion, ésta es el medio por el
cual nos expresamos y nos entendemos unos con otros. Existen dos tipos de
comunicacion humana, la verbal y la no verbal. La primera es la expresion de
palabras que conforman el lenguaje y la segunda “es el conjunto de signos
(movimientos, olores, expresiones del rostro...) mucho méas complejos que el
lenguaje humano y con mayor contenido en cuanto a lo que expresamos tanto
voluntaria como involuntariamente” (Davis,F. 1993)

Dentro de este amplio campo es necesario identificar algunos signos de la

comunicacion no verbal. Estos son los siguientes:

Los gestos, las manos, posturas, miradas, etc.
El tono de voz, velocidad al hablar, etc.

Distancia entre persona que necesitamos para sentirnos seguros.

3.1. LOS ACTOS NO VERBALES

Las sefiales o signos que integran este tipo de comunicacion varian segun el
contexto donde nos encontramos. Las variables que influyen en los actos no

verbales son tres, origen, usos y codificacion.

Origen: los actos no verbales tienen su origen en la fisiologia, o

en el entorno refiriéndose a la cultura, creencia y habitos.

Usos: los actos no verbales se utilizan para ilustrar, repetir o
realzar un mensaje verbal, aunque a veces puede no tener relacién con el
mismo o hasta contradecirlo. Por ejemplo, cuando hablamos por teléfono
podemos estar moviendo las manos y la otra persona no puede percibir ese

movimiento, y en otros casos cuando estamos hablando cara a cara, podemos
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cruzarnos c¢e brazos porque hace frio yese movimiento no tiene ninguna

relacion con el tema.

Codificacion: puede ser iconica o arbitraria. La primera hace
referencia a cuando el acto se relaciona con su significado y la segunda a

cuando no tiene ninguna relacion.

3.2. TIPOS DE ACTOS NO VERBALES
Estas acciones se pueden dividir en cuatro categorias:

Emblemas: Hace referencia a una frase corta que es utilizada
por todos los miembros de un mismo grupo. Estos palabras suelen realizarse

con las manos o con la cara.

llustradores: son los gestos que acompafian a la oralidad
reforzando el significado del mensaje que se quiere transmitir. Cuando es

utilizado por la totalidad de una colectividad puede convertirse en emblema.

Reguladores: Son aquellos que organizan y dirigen la

conversacion entre interlocutores.

Adaptadores: Se refiere a aquellas acciones y movimientos
inconscientes que utilizamos para controlar nuestras respuestas, pudiendo ser

los mismos sociales, instrumentales y de subsistencia.

3.3. AREAS DE LA COMUNICACION NO VERBAL

Dentro de este campo encontramos tres areas de estudio, la Paralinguistica,
que estudia los aspectos no semanticos del lenguaje, la Kinesia la cual estudia
el significado de los movimientos del cuerpo humano y la Proxémica que hace

referencia al espacio personal.
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En este trabajo de investigacién se va a indagar sobre el area Kinesia también
conocida como Kinesis. Este campo clasifica los factores asociados al
comportamiento en gestos, saludo, movimiento de manos y gestos con las

dos manos.
3.3.1 GESTOS

Con los gestos se pueden analizar los movimientos de la cara, las manos, los
brazos y las piernas, la cabeza y el cuerpo en su conjunto. Estos transmiten
informacion acerca de nuestro estado de animo o expresan una valoracion

sobre algo o acerca de alguien.

La comunicacion no verbal, al igual que la verbal, se adquiere por aprendizaje.
La cultura o la sociedad en la que vivimos influyen de forma directa en este
tipo de comunicacion, logrando que no solo encontremos palabras que
poseen distintos significados sino que los gestos también varian en su

interpretacion segun el contexto.

Las manos son de mucha importancia al momento de expresarnos, se
destacan tres gestos: el saludo mediante el apreton de manos, el movimiento

de las manos en general y los realizados con ambas manos.

3.3.2. SALUDO

Algunas formas son practicamente universales. Todo saludo nos informa
acerca del tipo de relacién que los individuos involucrados han tenido, tienen
0 esperan tener en futuro. De esta manera, el apreton de manos forma parte
de lo que se denomina signos de vinculo social y constituye un conjunto de
sefiales no verbales que utilizamos para relacionarnos con otras personas de

nuestra misma cultura.

Pagina 58



5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

3.3.3. MOVIMIENTOS DE MANOS

Uno de los gestos mas significativos que realizamos con las manos es ensefiar

las palmas, el cual se asocia con la verdad, la honestidad y la lealtad.

3.3.4. GESTOS CON LAS DOS MANOS

En este campo podemos destacar las manos entrelazadas, que denotan que el
individuo esta nervioso, triste o ansioso; las manos en ojiva las cual
demuestran seguridad y autoridad; tomarse la mufieca con la otra mano que
transmite nerviosismo; y los pulgares en contacto los cuales comunican

dominio y superioridad.

3.4. FUNCIONES

Segun Cestero este tipo de comunicacién se utiliza en la interaccion social
para saludar, presentarse, pedir perddn, felicitar, agradecer, etc.; en la
estructura y control de la comunicacion para pedir turno de palabra, pedir que
se repita algo, o0 que se hable maés alto; yen la interaccién comunicativa para
identificar objetos, ubicar, dar instrucciones, pedir a alguien que haga algo,

etc.

Cestero menciona, ademas, que los signos de comunicacion no verbal son
plurifuncionales, cumplen una o mas funciones dentro de la interaccion. Entre

estas funciones se encuentran fundamentalmente:

- Afadir informacion al contenido o sentido de un
enunciado verbal o matizarlo. Se puede realizar esta funcidén especificando o

reforzando un contenido, como es el caso de usar un tono elevado en una
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expresion como “;qué haces?” (queriendo expresar que no le parece bien lo
que esté haciendo la otra persona); confirmando el contenido o sentido de un
enunciado verbal como es el caso de mover la cabeza hacia los lados de
derecha a izquierda para expresar negacién acompafnando a enunciados como
“No, no, no, de eso nada”; debilitdndolo como en el caso de usar un tono mas
bajo y sonreir mientras expresamos algo que puede molestar o afectar
emocionalmente a alguien, como por ejemplo: “Yo no lo haria asi” o “Creo
que podrias mejorar este trabajo”; o contradiciendolo como en el caso de
pronunciar en tono alto y con gestos faciales o corporales que muestran

enfado una expresién como “muy bonito, jeh!”.

Sustituyendo al lenguaje verbal en la comunicacion
como es el caso de gestos manuales para pedir a alguien que se acerque, que
nos traiga la cuenta, para indicar que algo huele mal, que nos agrada o
desagrada, etc. , regulando la interaccion mediante la pausa, descenso en el
tono, alargamiento de sonidos finales, o la fijacion de la mirada para

mantener el turno o ceder la palabra.

Subsanando las deficiencias verbales, o sea, para
resolver problemas comunicativos por falta de conocimiento o por no
recordarlo en ese preciso instante. De este modo, se emplean elementos
paralinguisticos como Ee o Mm para indicar que no nos acordamos de una

palabra, o bien intentamos mediante gestos explicar qué es.

Favoreciendo las conversaciones simultaneas, como
cuando una persona habla por teléfono y quiere comunicarse también con

otra persona que esté en su presencia. (CESTERO, A.M. 1998)
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Se pude evidenciar que tanto la comunicacién verbal como la no verbal son
importantes en nuestras relaciones, pero a veces es necesario intensificar una
u otra de acuerdo al mensaje que queremos trasmitir o al receptor con el cual

Nos queremos comunicar.
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PARTE 2: MARCO METODOLOGICO

Capitulo IV: Esquema del Trabajo de Campo

4.1 Planteo del problema de Investigacion

411 Tema

El tema a investigar es el nifio con TEA y su aprendizaje en relacion a la

comunicacion no verbal

4.1.2. Objetivo General

Conocer la incidencia de la comunicacién no verbal en el aprendizaje en

ninos con TEA.

4.1.3. Objetivo Especificos
1. Analizar a qué estimulos no verbales responde los nifios con TEA.

2. Establecer posibles estrategias pedagdgico-didacticas para

propiciar la comunicacion no verbal desde la mirada psicopedagogica.

4.1.4. Preguntas de Investigacion

3. ¢Cémo aprenden los nifios autistas que no hablan?

4, ¢Cémo ensefarles?
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4.2. Definicién del tipo de investigacion

Segun lo propuesto por Justo Arnal (1996):

Es descriptiva, ya que el objetivo principal es la descripcion
de los fendmenos, basandose en el presente, casos y estudios de desarrollo.

El caracter de la medida es cualitativa, ya que se centra en
los aspectos observables, en estadisticas y a su vez utiliza una metodologia
interpretativa.

El marco que tiene lugar se denomina de campo ya que se
realizaran las observaciones en los talleres

4.3. Delimitacion de la Investigacion: Unidades de analisis

Nifios autistas que acuden al Centro Educativo Terapéutico Casa de
Familia

La informacion se obtendra de los siguientes profesionales:
Docentes integradores
Psicopedagogo
Psic6logo
Fonoaudiologo
Terapista ocupacional
Kinesidlogo

Profesor de educacion fisica

Pagina 63



5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” d

4.3.1. Ubicacion Geogréfica de la institucidn analizada

Se ha tomado como sede del trabajo de campo a la Institucién Educativo
Terapéutica Casa de Familia, a cual se encuentra en calle Salta 2222, de la ciudad
de Rosario, Provincia de Santa Fé.

4.3.2. Breve resefa sobre la Institucion

Es una organizacion dedicada a la problematica de los nifios con Autismo y sus
familias. Junto a un equipo de profesionales altamente capacitados y un espacio

fisico amigable a las caracteristicas de estos nifios, ofrecen:

Diagnéstico y tratamiento de nifias y nifios de 0 a 12 afios con
Trastornos Generalizados del Desarrollo en el Espectro Autista
(TGD-EA);

Asesoramiento, capacitacion y contencion a sus familias.
Formacion continuade los profesionales de la salud y la
educacion, vinculados a esta tematica, y

Difusion de la problematica del Autismo en nuestra ciudad y su

Zona.

Dia a dia la experiencia de trabajo demuestra que:

Las familias deben liderar el tratamiento.
Cada nifio con TGD-EA y su familia son dnicos al igual que su
tratamiento.

Los nifios con TGD-EA pueden aprender exitosamente.
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El nucleo del autismo es el desorden social, por ello los
tratamientos deben centrarse en la discapacidad social.
Los nifilos con TGD-EA son miembros de familias y

comunidades y necesitan tener un rol en la vida familiar y actividades comunitarias.

Todos los servicios estdn especialmente disefiados para favorecer la mejor
calidad de vida del nifio y sus familias. Con ese objetivo, el trabajo se centra en

cuatro grandes pilares:

Atencion a los nifios.

Contencion y el fortalecimiento desu entorno (familia
primaria y extendida, cuidadores, amigos, etc.)

Formacion de profesionales provenientes de diferentes
ramas de la medicinay la educacién en la atenciéon del Autismo.

Concientizacion sobre la problematica del Autismo en

nuestra comunidad.

En Casa de Familiase ofrece un método Modelo de Tratamiento Comprehensivo
ampliamente usado en EEUU, que ha demostrado mejoras en la comunicacién y
la calidad de vida de estos chicos, por lo que se considera actualmente el

tratamiento de eleccion.

Trabajan desde un modelo transdisciplinario en el cual la educacién especial,
psicologia infantil, fonoaudiologia, psicopedagogia, terapia ocupacional y

motricidad son las disciplinas nicleo para cada nifio.
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4.4. Técnicas de recoleccion de datos

Observacion a Docente/Terapeuta

Segun medios utilizados: no estructurada
Objetivos:
Identificar la forma de comunicacion del terapeuta
Percibir el entendimiento de los alumnos
Inferir si hay un buen vinculo comunicacional

Campo de observacion: casa de familia

Instrumentos: bloc de notas, lapicera.

Segun papel del observador: no participante.

Segun el namero de observadores: individual

Segun el lugar donde se realiza: efectuada en la vida real.

Cantidad de profesionales observados: 10

Sexo: Masculino y Femenino

Edades: entre 25y 35 afios

Se eligieron las siguientes categorias a observar en base a los componentes de la
comunicacion no verbal, para poder analizar si las mismas ayudan o contrarrestan en el

aprendizaje de nifios/as Autistas.
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Observacion a Alumnos/Pacientes

Segun medios utilizados: no estructurada
Objetivos:
Identificar la forma de comunicacion del alumno/paciente
Percibir el entendimiento de los alumnos
Inferir si hay un buen vinculo comunicacional
Campo de observacion: Casa de Familia
Instrumentos: bloc de notas, lapicera.
Segun papel del observador: no participante.
Segun el nimero de observadores: individual
Segun el lugar donde se realiza: efectuada en la vida real.
Cantidad de nifios/as observados: 10
Sexo: Masculino y Femenino
Edades: entre 8 y 12 afios

Se eligieron las siguientes categorias a observar en base a los componentes de la
comunicacion no verbal, para poder analizar si las mismas ayudan o contrarrestan en el

aprendizaje de nifios/as Autistas.
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Conclusioén

Es evidente que todo ser humano aprende a partir de la imitacion, del ejemplo de otro,

poniendo en accion el cuerpo, como dice Alicia Fernandez, poniendo en juego el saber.

Para que cualquier individuo pueda realizar un aprendizaje significativo es necesario que
disponga de un conjunto de factores que actien de forma simultanea, estos elementos

son el cuerpo, organismo, deseo, inteligencia y atencion.

En el caso de los nifios con Autismo poseen alteraciones en algunas de estas categorias
dependiendo la gravedad de la patologia, y cuando un individuo encuentra un obstaculo
en su proceso de aprender, es vital ofrecerle un adecuado apoyo como herramienta para
que lo pueda superar. Al decir adecuado, me estoy refiriendo, a que es necesario realizar
un andlisis de las necesidades del individuo, de sus fortalezas y debilidades, ya que no

todos tenemos las mismas capacidades y dificultades.

Es necesario un proceso de evaluacion psicopedagdgica para dar cuenta sobre las
particularidades de cada individuo, éste nos orienta a identificar las necesidades en
relacion a los apoyos personales, materiales, organizativos y curriculares fundamentales

para estimular su proceso de desarrollo.

El psicopedagogo explora durante este tiempo diferentes &mbitos, como lo son, el propio
sujeto, el contexto escolar y el entorno familiar. A través de técnicas, entrevistas y
observaciones se recopila la informacion pertinente para arribar al diagnostico y posterior

tratamiento.

Por lo investigado se ha podido dar respuesta a las preguntas de investigacion, llegando a
la conclusion de que cada caso es diferente a otro, cada sujeto tiene sus individualidades
pero que en general los nifios/as autistas para realizar un correcto proceso de
aprendizaje necesitan mayor estimulo a través del contacto fisico, ya sea a través de su
propio cuerpo o del cuerpo de otro, de poder captar su atencion con el sostenimiento de

la mirada y la sonrisa.
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También pudimos notar que el exceso de movimientos posturales, gestos y movimientos
de manos, contrarresta la focalizacion de la atencion de estos nifios/as, es decir que en

vez de actuar como estimulos actlian como distractores.

Es por lo observado que hemos podido confirmar que hay saber como utilizar los
componentes de la Comunicacion No Verbal, para no generar distraccién ni fallas en la
interaccién con los nifios que poseen esta patologia, ya que es fundamental no
incorporar un obstaculo mas al proceso de aprendizaje , sino actuar como andamio en

dicho proceso.

Desde el rol del Psicopedagogo, hemos evidenciado la necesidad de trabajar en
conjuntos con las familias, docentes especiales, docentes normales y demaés
profesionales, para ayudar al nifio/a autista a superar los obstaculos que le presenta su

patologia.

De acuerdo a la informacion obtenida de este trabajo de campo se evidencia la necesidad
del psicopedagogo en el proceso de integracion de estos nifios. Ya que es esencial que el
profesional pueda intervenir en las adaptaciones curriculares, realizando sugerencias, a
portando experiencias, comunicando a docentes, terapeutas y familiares, la adecuada
forma de utilizar los elementos que nos provee la Comunicacion No Verbal, como nexo
en la interaccion con nifios/as autistas, para que los mismos puedan realizar una correcta

incorporacion de informacion y asi hacer propios los aprendizajes.
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ANEXO

- Tipo de registro: lista de rasgos para la observacion de los terapeutas

Timbre de voz:

Sl

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz;

S|

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz:

S|

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz:

S|

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz:

Sl

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz: S| NO A VECES
Bajo

Medio

Alto X

Movimientos de X

manos

Cambios posturales X
Gestos X

Sostenimientos de la X

mirada

Desplazamiento X
Sonrisa X

Expresion de X

emociones

Contacto corporal X
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Timbre de voz:

S|

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz: S| NO A VECES
Bajo X

Medio

Alto

Movimientos de X

manos

Cambios posturales X
Gestos X

Sostenimientos de la X

mirada

Desplazamiento X
Sonrisa X

Expresion de X

emociones

Contacto corporal X
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Timbre de voz:

S|

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Timbre de voz:

Sl

NO

A VECES

Bajo

Medio

Alto

Movimientos de
manos

Cambios posturales

Gestos

Sostenimientos de la
mirada

Desplazamiento

Sonrisa

Expresion de
emociones

Contacto corporal
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Tipo de registro: lista de rasgos para la observacion de pacientes

S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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Sl

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
comparieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

X

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

X

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S| NO A VECES

Escuchan al X
profesional

Miran al X
profesional

Participan de la X
clase/taller

Trabaja en equipo X

Responde a X
consignas

Mantiene contacto X
con otros
compafieros

Se distrae cuando: X
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto X

Hay ruidos X

Hay muchos colores X

Alguien lo mira X

Alguien lo toca X
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca
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S|

NO

A VECES

Escuchan al
profesional

X

Miran al
profesional

Participan de la
clase/taller

Trabaja en equipo

Responde a
consignas

Mantiene contacto
con otros
compafieros

Se distrae cuando:
el profesional se
mueve mucho

Habla en tono alto

Hay ruidos

Hay muchos colores

Alguien lo mira

Alguien lo toca

Entrevista focalizada
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Lucia
3. Profesion: Fonoaudidloga
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion. X
Habilidades Sociales.
Juego, imaginaci on, intereses
Motriz.
Todas

¢Como se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto

Oralmente ¢/ contacto fisico X

¢ Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?
Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos
Oralmente ¢/ contacto fisico X

Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos
Ninguno de estos
8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual
Le hablan c/contacto fisico X

Le hablan s/contacto fisico

0. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada
Entrevista: Terapeuta
1. Nombre: Luciana

3. Profesion: Fonoaudidloga

&

¢Qué areas trabaja con el nifio/a?
Comunicacion. X
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacion, intereses.
Motriz.
Todas
5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto

Oralmente c/ contacto fisico X

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?
Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto X
Oralmente ¢/ gestos

Oralmente ¢/ contacto fisico
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos X

Ninguno de estos

8.  El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relatay demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal”

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Mercedes
3. Profesion: Fonoaudidloga
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion. X
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacion, intereses.
Motriz.
Otra

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo

Oralmente c/gestos

Oralmente c¢/material concreto X

Oralmente ¢/ contacto fisico

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente ¢/ gestos

Oralmente ¢/ contacto fisico X

-
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal”

7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad (Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relatay demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:

Contacto fisico X

Oralidad




5 1
“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Paula
3. Profesion: Psicopedagoga
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.

Habilidades Sociales. X

Juego, imaginacion, intereses.

Motriz.

Otra

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c¢/material concreto
Oralmente c/ contacto fisico X
6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico X
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7-  Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos X

Ninguno de estos

8.  El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9.  Antes de comenzar con una actividad ¢Cémo explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relatay demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Romina
3. Profesion: Terapista Ocupacional
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.

Habilidades Sociales.

Juego, imaginacion, intereses. X
Motriz.

Otra

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?

Oralmente s/apoyo

Oralmente c/gestos

Oralmente c/material concreto
Oralmente ¢/ contacto fisico X

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo

Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico X
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos X

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Valeria
3. Profesion: Profesora de Educacién Fisica
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacion, intereses.
Motriz. X
Otra

5. ¢Cémo se comunica con él/la niflo/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto
Oralmente c/ contacto fisico X

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto X
Oralmente ¢/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico
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7 . Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:

Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual
Le hablan c/contacto fisico X
Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Cémo explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente X

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda

con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal”

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Facundo
3. Profesion: Estudiante de Psicologia
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion. X

Habilidades Sociales.

Juego, imaginacién, intereses.

Motriz.
Otra

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo

Oralmente c/gestos

Oralmente c¢/material concreto X

Oralmente c/ contacto fisico

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo

Oralmente ¢/ material concreto X

Oralmente ¢/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico

-
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual X
Le hablan c/apoyo visual
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Andres
3. Profesion: Psicélogo
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacién, intereses.
Motriz.
Todas X

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto X
Oralmente ¢/ contacto fisico

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico X
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Mercedes
3. Profesion: Psiclloga
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacién, intereses.
Motriz.
Todas X

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto X
Oralmente ¢/ contacto fisico

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo X
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual
Le hablan c/contacto fisico X

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Fabricio
3. Profesion: Profesor de Educacién Fisica
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacién, intereses.
Motriz. X
Todas

5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c¢/material concreto
Oralmente ¢/ contacto fisico X

6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?

Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico X
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual
Le hablan c/apoyo visual X
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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Entrevista focalizada

Entrevista: Terapeuta

1. Nombre: Ramiro
3. Profesion: Psicélogo
4. ¢Qué areas trabaja con el nifio/a?

Comunicacion.
Habilidades Sociales.
Juego, imaginacién, intereses.
Motriz.
Todas X
5. ¢Cémo se comunica con él/la nifio/a?
Oralmente s/apoyo
Oralmente c/gestos
Oralmente c/material concreto X
Oralmente ¢/ contacto fisico
6. ¢Qué recursos utiliza él/la nifio/a para comunicarse?
Oralmente s/apoyo
Oralmente ¢/ material concreto
Oralmente c/ gestos

Oralmente c/ contacto fisico X
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7. Cuando se comunica con él/la nifio/a, usted:
Se queda quieto X
Se desplaza por el lugar
Utiliza gestos y movimientos de manos

Ninguno de estos

8. El/la nifio/a comprende mejor cuando:
Le hablan s/apoyo visual X
Le hablan c/apoyo visual
Le hablan c/contacto fisico

Le hablan s/contacto fisico

9. Antes de comenzar con una actividad ¢Como explica la consigna?
Relata
Demuestra fisicamente

Relata y demuestra. X

10. Mientras él/la nifio/a realiza la actividad, si es necesario se lo ayuda con:
Contacto fisico X

Oralidad
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada
Entrevista: Familia
1. Parentesco: Mama de Nicolas
2. Edad del nifio: 5
3. ¢Cuénto tiempo pasa con el nifio/a?
Poco
Mucho X
A veces
4, ¢Coémo es su vinculo con él/ella?
Muy bueno X
Bueno
Malo
5. ¢El nifio posee lenguaje oral?
Si
No
Algo X
6. Si posee, ¢Con qué fin lo utiliza?
Comunicacional X

Sin sentido
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

7. ¢Usa algunas de las siguientes herramientas como apoyo?
Material Concreto

Su propio cuerpo
El cuerpo de otro X

8. Si no posee lenguaje oral, ;Cémo se comunica con él/ella?

Con sefias
Manteniendo la mirada
Manteniendo contacto corporal

9. Cuando logra la atencién del nifio/a ¢(Cuél de estas acciones realiza?
Se mueve
Se queda quieto X
Gesticula

Mueve las manos

10. ¢Cudl de estas categorias actiian como distractores al momento de

comunicarse?
Ruidos
Movimientos
Ninguna de las dos

Otra X (Ambiente distinto)
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

11. /Qué le resulta mas efectivo al momento de comunicarse con el nifio?

Oralidad c/apoyo de la mirada
Oralidad c/apoyo del contacto fisico X
Oralidad sin apoyo

12. ;Cudles de estas categorias interfieren en la comunicacién con él nifio/a?
Cambios posturales X
Movimientos de manos
Ninguna

Otra
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada

Entrevista : Familia

1. Parentesco: Mama de Joaquin

2. Edad del nifio: 6

3. ¢Cuénto tiempo pasa con el nifio/a?
Poco
Mucho X
A veces

4, ¢Coémo es su vinculo con él/ella?
Muy bueno X
Bueno
Malo

5. ¢El nifio posee lenguaje oral?
Si
No
Algo X

6. Siposee, ¢Con qué fin lo utiliza?

Comunicacional

Sin sentido X
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

7. ¢Usa algunas de las siguientes herramientas como apoyo?
Material Concreto

Su propio cuerpo
El cuerpo de otro X

8. Sino posee lenguaje oral, ,Como se comunica con él/ella?

Con sefias X
Manteniendo la mirada
Manteniendo contacto corporal

9. Cuando logra la atencién del nifio/a ¢(Cuél de estas acciones realiza?
Se mueve
Se queda quieto X
Gesticula

Mueve las manos

10. ¢ Cudl de estas categorias actian como distractores al momento de

comunicarse?
Ruidos
Movimientos
Ninguna de las dos

Otra X
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

11. ¢Qué le resulta mas efectivo al momento de comunicarse con el nifio?

Oralidad c/apoyo de la mirada
Oralidad c/apoyo del contacto fisico X
Oralidad sin apoyo

12. ;Cudles de estas categorias interfieren en la comunicacién con él nifio/a?
Cambios posturales X
Movimientos de manos
Ninguna

Otra
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada
Entrevista: Familia
1. Parentesco: Mama
2. Edad del nifio: 9
3. ¢Cuénto tiempo pasa con el nifio/a?
Poco
Mucho X
A veces
4, ¢Coémo es su vinculo con él/ella?
Muy bueno X
Bueno
Malo
5. ¢El nifio posee lenguaje oral?
Si
No
Algo X
6. Siposee, ¢Con qué fin lo utiliza?
Comunicacional

Sin sentido X
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

7. ¢Usa algunas de las siguientes herramientas como apoyo?
Material Concreto

Su propio cuerpo
El cuerpo de otro X

8. Si no posee lenguaje oral, ,Como se comunica con él/ella?

Con sefias
Manteniendo la mirada
Manteniendo contacto corporal X

9. Cuando logra la atencién del nifio/a ¢(Cuél de estas acciones realiza?
Se mueve
Se queda quieto X
Gesticula

Mueve las manos

10. ¢Cudl de estas categorias actuan como distractores al momento de

comunicarse?
Ruidos
Movimientos X
Ninguna de las dos

Otra
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

11. ¢Qué le resulta mas efectivo al momento de comunicarse con el nifio?

Oralidad c/apoyo de la mirada
Oralidad c/apoyo del contacto fisico X
Oralidad sin apoyo

12. ;Cuéles de estas categorias interfieren en la comunicacién con él nifio/a?
Cambios posturales X
Movimientos de manos
Ninguna

Otra
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

Entrevista focalizada
Entrevista: Familia
1. Parentesco: Mama
2. Edad del nifio: 8
3. ¢Cuénto tiempo pasa con el nifio/a?
Poco
Mucho X
A veces
4, ¢Coémo es su vinculo con él/ella?
Muy bueno X
Bueno
Malo
5. ¢El nifio posee lenguaje oral?
Si
No
Algo X
6. Si posee, ¢Con qué fin lo utiliza?
Comunicacional X

Sin sentido
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“Nifios con TEA y su Aprendizaje en relacion a la Comunicacién No Verbal” v

7. ¢Usa algunas de las siguientes herramientas como apoyo?
Material Concreto X

Su propio cuerpo
El cuerpo de otro

8. Sino posee lenguaje oral, ;Como se comunica con él/ella?

Con sefias
Manteniendo la mirada
Manteniendo contacto corporal X

9. Cuando logra la atencion del nifio/a ¢Cudl de estas acciones realiza?
Se mueve
Se queda quieto X
Gesticula

Mueve las manos

10. ¢Cual de estas categorias actian como distractores al momento de comunicarse?
Ruidos X
Movimientos
Ninguna de las dos

Otra
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11. ¢Qué le resulta més efectivo al momento de comunicarse con el nifio?

Oralidad c/apoyo de la mirada
Oralidad c/apoyo del contacto fisico X
Oralidad sin apoyo

12. ¢ Cuales de estas categorias interfieren en la comunicacion con él nifio/a?
Cambios posturales
Movimientos de manos X
Ninguna

Otra
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