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RESUMEN

El presente trabajo tuvo el objetivo de analizar el uso de estrategias sensoriales
para la adquisicion de habilidades sociales en los nifios de 6 a 7 con Trastorno
de Espectro Autista. La metodologia que se utilizé es de enfoque cualitativo,
nivel descriptivo con tipo de investigacion de campo y bibliografica. La
poblacion fue un nifio con diagnostico de Trastorno del Espectro Autista, de
6 afos, que asiste a un Centro de Desarrollo Infantil (CDI) en la Ciudad de
Quito.

Para la obtencién de los datos se utilizé varias herramientas, se llevo a cabo
entrevistas a dos directoras de dos centros, el primero un CDI y el segundo
de tipo terapéutico sensorial. Dentro de la observacion, se utilizé una escala

de estimacion de habilidades socioemocionales.

Posterior al analisis de los datos obtenidos, se llegd a la conclusién de que
las estrategias sensoriales, pueden ser una gran herramienta para
promover el desarrollo de habilidades socioemocionales en los nifios con
TEA, ya que, son la pauta para llegar a la regulacibn emocional y el
aprendizaje de conductas socialmente adaptadas al medio. Por medio de
estas estrategias se pueden construir bases adecuadas para establecer

relaciones sociales con los demas y llegar a la autonomia emocional.

Palabras claves:
Trastorno del Espectro Autista, Habilidades socioemocionales,

Estrategias sensoriales, regulacion emocional.



ABSTRACT

The present work aimed to analyze the use of sensory strategies for the
acquisition of social skills in children aged 6 to 7 with Autism Spectrum
Disorder. The methodology used is of qualitative approach, descriptive level
with type of field and bibliographic research. The population was a child with
a diagnosis of Autism Spectrum Disorder, 6 years old, who attends a Child

Development Center (DCI) in the City of Quito.

Several tools were used to obtain the data, interviews were conducted with two
directors of two centers, the first one CDI and the second of the sensory
therapeutic type. Within the observation, a scale of estimation of socio-

emotional skills was used.

After the analysis of the data obtained, it was concluded that sensory strategies
can be a great tool to promote the development of socio-emotional skills
in children with ASD, since they are the guideline for reaching emotional
regulation and the learning of behaviors socially adapted to the environment.
Through these strategies you can build adequate foundations to establish social
relationships with others and reach emotional autonomy.

Key words:
Autism Spectrum Disorder, Socio-Emotional Skills, Sensory

Strategies, Emotional Regulation.



INDICE

CAPITULO I: INTRODUCCION AL PROBLEMA ................. 1
1.2 INETOTUCCION .ttt eeseeeee e 1
1.2 ANTECEUENTES. ... .ot e e e 2
1.3 Elproblema ... 4
1.4 Pregunta de investigacCion .............euuuviiiiieeeeeeeeceeiiiiee e 6

1.4.1 Preguntas DIir€CLICES ......uuuuuieeeeeeeeeeeeiiiiie e e e e e e et e e e e e e e e e eeanann s 6
1.5 ODBJELIVOS. ... 6
1.5.1 ODbJetiVO geNETal ......ccoviieiiiiee e 6
1.5.2 ODbjetivOs €SPECITICOS. ......coiiiiiiiiiieiee et 6
1.5.3 JUSHIFICACION ... 7

CAPITULO lI: REVISION DE LA LITERATURA Y

MARCO TEORICO......ccoiiiieeieiieienieeeseee et 8
2.1 Revision de la literatura............coooeeeiiiiiiiii 8
2.2 Generos literarios @ reVISAr. ... ..........ueueeeeeeeeeeeeeeeeneeeeeeeeennnnnnnnns 8
2.3 MArCO LEOFICO. .. ... ceeeeeieeieeieeeieieeeeee ettt eeneennees 10

2.3.1 Evolucion historica de las teorias sobre el autismo ...........ccccceeenn. 10
2.3.2QUE €S €l QULISIMO ...uuunciiiiie et e e 13
2.3.2.1 BASES COYNILIVAS ....cvevvviiiiieeeeeeeeeeeiiie e e e e e e eeeae e e e e e e e eeeannnns 16
2.3.2.2 Dificultades socioemocionales en nifios con TEA.................... 20
2.3.2.3 Autismo y desorden de procesamiento sensorial..................... 23
2.3.3 Disfuncion SENSOrIAl ...........cooiiiiiiiiiiiiiiiiee e 24
2 .3.3.1 Sistema nervioso y la integracion sensorial ...............ccceevevvnnn. 26

2 .3.3.2 Dificultades de integracion sensorial en TEA.........cccooeeeiiiiennns 27
2.3.4 La necesidad de programa de intervencion en nifios con TEA........ 28
2 .3.4.1 El aprendizaje y la integracion sensorial ............cccceeeeeeevveennnnn. 29

2.3.5 Tratamientos € INtEIVENCIONES ... ...oueeeeeeee e aen 30



2.3.6 Entrenamiento de integracion sensorial.............cccceeeeeeeiiiiieiiiieennn. 31
2.3.7 Eficacia de los métodos de intervencion...........ccoooeeeeeieieiiiecceiceenns 34

2.3.7.1 Eficacia del tratamiento de integracion sensorial ...................... 35

CAPITULO lIl: DISENO Y METODOLOGIA DEL

ESTUDIO ... 35
3.1 DiSefio del @StUAIO .......cevviiiiiiiiiiiiiieeieieeieeeeeeeeee e 35
3.2 CONIEXIO vt 36
3.3 PODIACION ... 36
3.4 Metodologia de eStudio ...........ceveeiieiiiiieeeeie e 37

3.4. 1Herramientas a UtIliZar...........cooooeiiiiiiii 39

CAPITULO IV: ANALISIS E INTERPRETACION DE

D AT O . 40
4.1 Analisis e interpretacion de datos ..........ccccceeeveevveiiiiieeeeeeiinnnn, 40
4.2 Analisis de 1as entreVvista.............eeuveevirieieeiiiiiiiiiiierieeeieeneeeeee 41

4.2.1 Entrevista realizada a Maria Belén Camacho: Coordinadora del

centro terapéutico “Sensorium”, Licenciada en Psicologia Clinica

y con una Maestria en intervencion en Trastorno del Espectro

U 111 = PRSP PPPPPPPPPPP 42
4.2.2 Entrevista a Maria José Moscoso: Directora del Centro Infantil

Verano Eterno, Licenciada en Ciencias de la Educacion y

Master en Ciencias de la Educacion............ccccceeeiiiiiiiiiiiiiiisiccccccnns 44

4.3 Analisis e interpretacion de la observacion realizada al nifio

con trastorno del espectro autista del Centro Infantil Verano

ELEINO ..t 47
CAPITULO V: CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES. ... 52

o B 00 ] 3 [od (U1 [0 ] 11U 52



5.2 RECOMEBNUACIONES. ..ttt ettt e e e eaens 54

5.3 Limitacions del @Studio ...........covviiiiiiiiiiiiiiiiie e 55
CAPITULO VI: PRODUCTO ..o, 55
(30 B T=E o ] o ox o] o 1SRRI 55
6.2 ESITUCTUIA ...ieeeiiiiiie et e eees 55
IR I o 0T LT3 (o T 56
6.4 Validacion del producto ..........ccoevvieeeiiiiiceiiiiee e 56
REFERENCIAS ..ottt ettt tese s nnene s 58

ANEXOS .. 63



INDICE DE TABLAS

Tabla NO.L POBIACION ..o e 37
Tabla N0.2 Herramientas @ ULHIZAr ......c.oeeeeeeeee e 39
Tabla No.3 Dia 1 Seleccién Habilidades sociales en TEA al usar

eStrategias SENSOMAIES. .......oouuuiiiiiie e e e e e e 49



CAPITULO I: INTRODUCCION AL PROBLEMA
1.1 INTRODUCCION

La presente investigacion pretende indagar acerca de las estrategias
de integracibn sensorial que permitan, desarrollar habilidades
socioemocionales en los nifios con diagnostico del Trastorno del Espectro
Autista. Ademas de analizar y conocer los beneficios del uso de ambientes
sensoriales para que los nifios logren la autorregulacion a través de la calma
y puedan desarrollar habilidades de comunicacion, interaccién social y
manejo emocional. Por otro lado, se detalla las dificultades en el desarrollo
de habilidades socioemocionales, los diferentes perfiles sensoriales y la

disfuncién de integracion sensorial que presentan los nifios con TEA.

Esta investigacion esta conformada por capitulos que se describen
a continuacion: Capitulo | EI Problema: Abarca el planteamiento del problema,
las preguntas de investigacion, las preguntas directrices, el objetivo general,
los objetivos especificos y la justificacion.

Capitulo Il Marco Teorico: Se presenta la revision de la literatura, que
se refiere a fuentes bibliograficas como: libros, revistas y articulos cientificos,
antecedentes de la investigacion y fundamentacion teorica relacionados con

el tema de investigacion.

Capitulo 1l Metodologia: Se presenta el disefio de investigacion, la
modalidad de la investigacion, el tipo de investigacion, la poblacion. Otro
aspecto que se da a conocer son los instrumentos y técnicas que se usara
como entrevistas, observacion y fuentes bibliograficas. Por otro lado, también,

se dard a conocer el contexto en el cual se va a realizar la investigacion.

Capitulo IV Andlisis e interpretacion de datos: Se detallara el analisis



e interpretacion de los datos, a partir de los instrumentos que se utilizaron.

Capitulo V Conclusiones y Recomendaciones.

Capitulo VI Producto: Se hablara sobre el producto final que consiste
en la elaboracién de una guia metodoldgica para el docente, enfocada en el
desarrollo de habilidades socioemocionales de los nifios de 6 a 7 afios con
Trastorno del Espectro Autista.

1.2 Antecedentes

Hasta 1943 el autismo era algo muy desconocido, es por ello que Leo
Kanner realiz6 varios estudios donde descubrié caracteristicas comunes entre
pacientes con autismo; consolidando como base tres particularidades:
problemas en la relacion social, alteracion en la comunicacion, el lenguaje
y espectro restringido de intereses. Actualmente el autismo lleva una
enorme trascendencia tanto en el &mbito cientifico, social y educativo. Sin
embargo, a pesar de que existen varios estudios; el autismo continua siendo
un enigma, no solo en su etiologia y naturaleza, sino también como un
fendmeno que permite intuir y cuestionarse sobre el funcionamiento cerebral

del ser humano (Artigas y Narbona, 2011,p. 310).

Al margen de los sintomas del Trastorno del Espectro Autista descritos
en el DSM-V, también se presenta con frecuencia sintomas vinculados con
problemas de integracion sensorial, los cuales afectan a la comunicacion,
al desenvolvimiento social, a la estabilidad emocional o pueden provocar
ansiedad (Artigas y Narbona, 2011, p. 310).

En relacién al tema del presente trabajo, varios estudios revelan que



la educacién emocional en alumnos con Trastorno del espectro autista, debe
ser implementada en el curriculo de manera que todos los alumnos
tengan el derecho de desarrollar y acceder a sus emociones. Cabe
destacar, que las personas con TEA, ven el mundo de manera diferente,
y es nuestra competencia dotar a los alumnos con todos los elementos

que permitan su buen desarrollo (Terol, 2017).

Silva y lara (2016, p.107), realizaron una investigacion cualitativa sobre
Intervencién de Integracién Sensorial en nifios con Trastorno del Espectro
Autista, basado en un perfil sensorial, compuesto por 125 items y organizado
en tres areas: procesamiento sensorial, compuesta por seis categorias
(audicién, vision movimiento, tacto, multisensorial y oral); modulacién y
comportamiento-respuestas emocionales, compuesta por tres categorias:
(emocional/ social, respuestas comportamentales y umbrales de respuesta)”.
Los resultados encontrados en este estudio se correlacionan con la literatura
cientifica, que sefialan que las intervenciones a través de integracion sensorial
en individuos con TEA, generan resultados positivos, proporcionando mejor
organizacion del procesamiento sensorial y, consecuentemente, mejora en

el desempefio funcional.

Otro articulo relacionado con diferentes modelos de intervencion en
niilos con autismo. Menciona que “las intervenciones combinadas que integran
conocimientos de varios métodos, aunque generalmente con elementos
de base conductiva, realizadas en ambientes estructurados, pueden incidir de
manera positiva en la adquisicién de nuevas habilidades en los TEA” (Mulas,
Ros-Cervera, Mill4, Etchepareborda, Abad y Téllez, 2010, p. 582).

El presente trabajo, pretende ser un aporte al camino que queda por

recorrer en el estudio y andlisis del TEA.



1.3 El problema

A nivel mundial las personas con TEA sufren “estigmatizacion,
discriminacién y violaciones de los derechos humanos”, debido a la falta
de acceso a los servicios sociales integrados; que incluyan la promocion
de la salud, servicios de rehabilitacion, e integracion con los sectores
educativos, laborales y sociales que brinden el apoyo suficiente a las

necesidades de estas personas (Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

Un estudio realizado en Ecuador por la Universidad Catdlica de Cuenca
revel6 que en el pais existe escaso conocimiento sobre el Trastorno del
Espectro Autista, se evidencié un rechazo en la mayoria de los maestros para
recibir a nifios con TEA dentro de su aula. Esto podria ser debido a la falta
de conocimiento y capacitacion en intervencion con nifios que padecen este

trastorno (Redaccion sociedad, 2019).

Los niflos con TEA presentan dificultades en el input sensorial,

generando una reaccion anémala ante determinados estimulos. Debido a que

la mayoria de ellos son hipersensibles o hiposensibles en ciertos sentidos,
conociendo como hipersensible (sienten rechazo intenso a los estimulos)
o hiposensible (busqueda intensa de la sensacion) (Artigas y Narbona, 2011,
p. 313). Lo cual dificulta su proceso de aprendizaje. A nivel general todos
los seres humanos nos comunicamos y comprendemos el mundo a través
de los sentidos como son: el olfato, oido, tacto, vista, sentido vestibular y
propioceptivo y si no tenemos una regulacion en ellos, se nos dificulta
desarrollar habilidades sociales. Por este motivo es necesario conocer y aplicar
estrategias para que los nifios con TEA puedan regular sus sentidos y por ende

puedan mejorar sus habilidades sociales en diferentes contextos.

Un estudio realizado por Catalina Lopez y Maria de Lourdes Larrea



denominado “Autismo en Ecuador: un Grupo Social en Espera de Atencion”,
publicado en la Revista de Neurologia del Ecuador menciona, que a nivel de
la ciudad de Quito, existen muchos centros educativos o terapéuticos que
desconocen estrategias de regulacion sensorial para nifios con autismo,
las cuales podrian ser usadas dentro del ambito escolar, familiar vy
terapéutico, para desarrollar mayores habilidades sociales en los nifios con
TEA. En muchas ocasiones la falta de estrategias para desarrollar estas
habilidades sociales y el diagndstico erroneo, no permite que los nifios con
TEA puedan tener un buen desenvolvimiento social y presenten mayores

dificultades en su desarrollo (L6pez y Larrea, 2017, p. 204-206).

En el centro terapéutico NN, se pudo constatar que se realizaba una
terapia colectiva a un grupo de nifilos con autismo. Se observé la escasa
aplicacion de estrategias sensoriales para mejorar la habilidad de socializacién
en el grupo de nifios, ya que los profesionales a cargo al parecer, no contaban
con la formacion adecuada para la regulacion de los sentidos de los nifios con
TEA. Un ejemplo de ello, es que los infantes tenian crisis constantes durante la
terapia, debido a que la terapeuta no manejaba adecuadamente la dinamica
de intervencion y desconocia el perfil sensorial de cada nifio. Esto se observé
en el proceso de practicas pre-profesionales realizadas en el periodo 2017-

2018 por parte de la autora de este trabajo.

Partiendo de esta problemética, la presente investigacion pretende
contribuir al conocimiento de estrategias sensoriales, para mejorar las
habilidades socioemocionales en los nifios con TEA, a través del
reconocimiento de emociones y luego trasladando este conocimiento al
contexto de aula, mediante ambientes de aprendizaje que fomenten este

desarrollo.



1. 4 Pregunta de investigacion

¢Como puede ayudar el uso de estrategias sensoriales a la adquisicién
de habilidades socioemocionales en los nifos de 6 a 7 con Trastorno de

Espectro Autista?

1.4.1 Preguntas Directrices

e ¢ Cuales son las caracteristicas de los nifios con trastorno de espectro
autista?

e (Cuales son las estrategias sensoriales para trabajar con nifios con
trastorno de espectro autista?

e /Cudles son las habilidades sociales de los nifios de 6 a 7 aflos?

e ;COmMoO una guia de estrategias sensoriales ayuda a la adquisicion
de habilidades sociales en los nifios de 6 a 7 con trastorno de

espectro autista?

1.5 Objetivos

1.5.1. Objetivo general.

Analizar el uso de estrategias sensoriales para la adquisicion de habilidades
sociales en los nifios de 6 a 7 con trastorno de espectro autista.

1.5.2. Objetivos especificos.

Describir las caracteristicas de los nifios con trastorno de espectro autista.
Identificar las habilidades sociales de los nifios de 6 a 7 afos.

Establecer las principales estrategias sensoriales para trabajar con nifios con
trastorno de espectro autista.

Desarrollar una guia que incluya estrategias sensoriales, para la adquisicion



de habilidades sociales en los nifios de 6 a 7 con trastorno de espectro autista.

1.5.3. Justificacion

Se considera que esta investigacion es importante, debido a que en
la actualidad existe la necesidad de mayor informacion y capacitacion acerca
de estrategias sensoriales que permitan desarrollar habilidades sociales en
nifios con Trastorno del Espectro Autista. Este aporte se encamina a
fomentar el control socioemocional a través del desarrollo sensorial y

cognitivo, que fomente el autocontrol, la autodeterminacion y autoconfianza.

Esta investigacion serd una herramienta para que los docentes, a través
del uso de la guia denominada “Guia metodoldgica para el desarrollo de
habilidades socioemocionales a través de estrategias sensoriales en nifios con
Trastorno de Espectro Autista”, puedan aplicar estrategias dentro del aula, y
de esta manera puedan fomentar un mejor ambiente de aprendizaje para los
nifios con TEA. De Igual manera, las instituciones educativas tendrdn mas
conocimiento sobre la importancia de la regulacién sensorial en estos nifios

y coOmo actuar frente a esta dificultad.

También los padres de familia con nifios con espectro artistita seran
beneficiados, ya que las estrategias sensoriales pueden ser también aplicadas
en el entorno familiar y ser un instrumento para mejorar la interaccion y

comunicacion dentro de la familia.



CAPITULO II: REVISION DE LA LITERATURA Y MARCO TEORICO

2.1 Revisién de la literatura

2.2. Géneros de literatura a revisar

Para el presente trabajo se consideraran varias fuentes de literaturas
tanto clasicas como modernas. El libro “Vivir con el autismo, una experiencia
relacional: guia para cuidadores”, la cual contiene informacion del desarrollo
de la intersubjetividad en los nifios con autismo, en la primaria y secundaria
y como se van presentando las dificultades para comunicarse con las
demas personas, asi como también trata el tema de la empatia interactiva.
También nos proporciona informacion acerca de la comprension integral del
autismo, en cuanto a la dificultad en la percepcion de los sentidos y cuéles son
las defensas que crea el nifio con autismo ante esta dificultad (Larbén, 2013).

El libro “Los trastornos del espectro autista”, habla sobre las neuronas
espejo y su influencia para la interaccion social de los nifios con autismo.
También nos proporciona informacion sobre qué es el autismo y las principales
dificultades sociales que presentan. Finalmente se tomard en cuenta la
informacion del capitulo tres de este libro el cual habla sobre como realizar una
intervencion para guiar el vinculo del apego y la socializacion en las personas

con autismo (Tallis, 2012).

El libro “Intervencion psicoeducativa para nifios con trastornos del
espectro autista”, menciona en el capitulo 5, la importancia del uso de
instrumentos sensoriales y juguetes, para generar una mejor respuesta
adaptativa en los nifios con Trastorno de Espectro Autista. También en este
libro se detallan algunas generalidades de este trastorno (Martinez, 2015).

El articulo cientifico “Revision de la literatura: déficit de procesamiento

sensorial en el espectro del autismo”. Se describe los déficits sensoriales



en TEA, menciona que existen tres tipos de estudios para identificar la
dificultad sensorial en las personas con autismo. Sefiala que las dificultades
de integracion sensorial, estan presentes en la mayoria de los casos e
incluyen multiples sistemas sensoriales que intervienen para el desarrollo
optimo de estas personas. Finalmente, habla sobre la importancia de que
este déficit debe ser identificado y tratado a temprana edad para obtener

mejores resultados (Imperatore y Reinoso, 2007).

La revista chilena de terapia ocupacional en el articulo cientifico titulado
“Intervencion de integracion sensorial en nifios con trastorno del espectro
autista” habla sobre un estudio que aborda intervenciones de la terapia
ocupacional con base teorica-metodolégica en el modelo de integracidon
sensorial en dos nifios de cinco y ocho afios con Trastorno del Espectro
Autista. Son comparadas las evaluaciones antes y después de las
intervenciones con base en el perfil sensorial, delineando las acciones a tomar,
como parte del tratamiento. Los resultados del estudio corroboran con los
beneficios de la adecuada integracion sensorial, la cual favorecen a la mejora
de varios aspectos del procesamiento sensorial y mejor desempeiio funcional
(Silva y lara, 2016).

En cuanto a la literatura seleccionada para abordar el tema del
desarrollo cognitivo y juego simbdlico se consider6 el libro, “Sentir y crecer.
El crecimiento Emocional en la infancia” el cual, habla sobre cémo el
desarrollo emocional y social se relaciona con las experiencias sensoriales

que el nifio recibe del entorno (Palou, 2012).
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2.3 Marco teérico

2.3.1. Evolucién histérica de las teorias sobre el autismo

Las primeras descripciones del autismo se dieron a partir de
investigaciones en los nifios aislados y nifios salvajes, mencionando las mas
importantes aquellas que comenzaron en el afio 1341 donde se descubrieron
nifios criados por lobos legendarios de Hessel, en 1797 con los nifios 0sos
de Lituania, entre otros casos como Genie una nifia encontrada después de
trece afios y Witner en 1919 un nifio con caracteristicas de autismo a la
edad de siete afos (Cuxart y Jané i, 1998, p. 370).

“El psiquiatra suizo Eugen Bleuler, al cual se debe la introduccion en
el ambito cientifico del término esquizofrenia, fue también introductor del
concepto de autismo” (Cuxart y Jané i, 1998, p. 370). Bleuler en su obra
“Dementia praecox or the group of schizophrenias” en el afio 1913 sitda al
autismo como una de las caracteristicas mas severas de la esquizofrenia,
de igual manera define al autismo como una conducta que se separa de la
realidad, es decir, el individuo no reacciona frente a estimulos externos,
debido a que presenta una distraccibn de sus fantasias internas;
mencionando que existe un predominio patolégico de la vida interior (Cuxart
y Jané i, 1998, p. 371).

Bleuler, también sefiala que existe una separacién del exterior para
evitar el aumento de emociones muy elevadas que puede desestabilizar a
la persona. Habla sobre un “pensamiento autista” que se caracteriza por
estar manejado por necesidades afectivas y el manejo de simbolos,
analogias o conexiones accidentales que producen la sustitucion de la
realidad percibiendo el mundo fantasioso como realidad y la realidad como

una ilusién (Cuxart y Jané i, 1998, p. 371).
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En 1943 Leo Kanner establece el término “Autismo infantil” al igual que
Hans Asperger en 1944 denomina “psicopatia autista”, fijando los criterios
diagndstico de la siguiente manera: mirada peculiar, es decir, no establece
contacto visual y mira los objetos de forma periférica, memoria mecanica,
dificultad en contacto afectivo, déficit en los problemas de adaptacion,
comunicacion y presencia de movimientos estereotipados y repetitivos (Cuxart
y Janeé i, 1998, p. 374).

Lauretta Bender en el afio 1942 hizo referencia a un sindrome parecido
al descrito por Kanner, estableciéndose en los apartados de esquizofrenias
infantiles. Mas adelante en el afilo 1947, la autora establece diferencias
significativas denominando los trastornos pseudodefectuosos con un inicio
anterior a los tres afios de edad denominando el “autismo regresivo”y el
pseudopsicopatoldgico con inicio en la adolescencia (Cuxart y Jané i, 1998,
p. 374).

En 1956 Kanner y Eisenberg realizaron una revision de 120 casos
de nifios con el diagnostico de autismo y redujeron las caracteristicas de
dicho trastorno a 5 puntos: desinterés extremo por las relaciones humanas,
dificultad con el uso del lenguaje, deseo ansioso y obsesivo de mantener
las cosas o situaciones sin cambiar, gusto exagerado por un objeto y buenas

capacidades cognitivas (Cuxart y Jané i, 1998, p. 375).

Ornitz y Ritvo en el afio 1968 después de haber realizado una revision
a la literatura del autismo, propuso comprender al autismo como un
“sindrome especifico de desarrollo anormal” que puede caracterizarse por
patrones de comportamiento observables que forman agrupaciones de
sintomas en &reas concretas (Cuxart y Jané i, 1998, p. 375).

The Medical Research Council Developmental Psychology Unit London
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publicaron en la década de los setenta, cuatro criterios basicos del autismo.
En 1977 The National Society for Autism children establecié una definicién
formal del sindrome de autismo incluyendo criterios y condiciones
necesarias para considerar un diagnostico del mismo (Cuxart y Jané i, 1998,
p. 376).

La Organizacién Mundial de la Salud por su parte mas que sefalar
criterios diagnésticos, menciona una definicion amplia del autismo. (Cuxart
y Jané i, 1998, p. 376). De igual manera 1979 Lorna Wing junto con Judith
Gould realizaron una definicion moderna del autismo, mencionando “The
Autism continiuum”, definiendo un conjunto de sintomas asociados a otros
(Cuxart y Jané i, 1998, p. 377).

A lo largo de la historia el concepto de autismo fue cambiando y pasé
de solo considerarse una psicosis infantil a incluir otros aspectos como el
lenguaje, desarrollo social y cognitivo, es por eso que en 1980 dos grandes
sistemas de calificacion como la OMS y American Psychological Association
(Asociacion Estadounidense de Psicologia) concentraron cuatro juegos de
criterios diagnosticos para el autismo (Cuxart y Jané i, 1998, p. 377). En 1987
el DSM-IIl incluyé al autismo en la categoria de afectaciones generales
del desarrollo clasificadas como: autismo infantil, autismo infantil con
presencia de sindrome completo, autismo infantil con afectacién de estado

residual o afectacion atipica del desarrollo (Cuxart y Jané i, 1998, p. 378).

En 1994 el DSM-IV no habla de autismo atipico o de autismo en estado
residual, mas bien se convierte en un instrumento mas objetivo y diferenciado,
tomando en cuenta en nivel de desarrollo mental, la degradacion de la

conducta autista preadolescente y adolescente (Cuxart y Jané i, 1998, p. 378).
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Actualmente en el DSM-V unificé los términos “trastornos autista”,
“trastorno de Asperger” y “trastorno desintegrativo de la infancia” a “trastorno
del espectro autista”. (Fernandez, 2016, p.133). Hay que mencionar que
“el término TEA resalta la nocion dimensional de un “continuo” (no una
categoria), en el que se altera cualitativamente un conjunto de capacidades
en la interaccién social, la comunicacién y la imaginacion” (Fernandez, 2016,
p.133). También hay que considerar el trabajo que realiz6 el Dr. Angel
Riviere, conocido como el I.D.E.A Inventario del Espectro Autista, estudio que
se baso en la investigacion de Lorna Wing y colaboradores (Fernandez, 2016,

p.133).

2.3.2. Qué es el autismo

Segun la definicion descrita por el DSM-V el Trastorno del espectro
autista es un trastorno del desarrollo neurolégico que se caracteriza por
“deficiencias persistentes en la comunicacion social y en la interaccion social

en diversos contextos” (American Psychiatric Association, 2014, p. 28).

“La gravedad se basa en deterioros de la comunicacién social y
en patrones de comportamiento restringidos y repetitivos” (American

Psychiatric Association, 2014, p. 28).

Existen 3 niveles de gravedad:

e Grado 1 “Necesita ayuda”
e Grado 2 “Necesita ayuda notable”

¢ Grado 3 “Necesita ayuda muy notable”

Segun el DSM-V se debe especificar si

presenta:
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e Con o sin déficit intelectual acompafiante.

e Con o sin deterioro del lenguaje acompafnante.

e Asociacion con afeccibn médica o genética, o a un factor
ambiental conocidos.

e Asociacion con otro trastorno del desarrollo neurolégico, mental o
del comportamiento.

e Con catatonia (alteraciones de la conciencia o pensamiento).

El vocablo Autismo deriva del griego “autos” que segun la Real
Academia de la lengua espafiola significa uno mismo (2018). Dentro de
las definiciones que se incluyen en este trabajo se sefiala que es un “Trastorno
del desarrollo que afecta a la comunicacién y a la interaccion social,
caracterizado por patrones de comportamiento restringidos, repetitivos y
estereotipados” (RAE, 2018).

Segun Cuxart y Jané i, (1998) es un trastorno del desarrollo, que abarca
todas las edades de manera global, es caracterizado por “alteraciones
cualitativas en la interaccién social, de las formas de comunicacién y por
un repertorio restringido y repetitivo de actividades e intereses”. Presentando
en la mayoria de los casos anomalias en el desarrollo desde la primera
infancia (Cuxarty Jané i, 1998, p. 370).

En la misma linea que los autores antes citados, la OMS ratifica que
se trata de un conjunto de afectaciones caracterizadas por alteraciones en
comportamiento social, la comunicacion, el lenguaje, repertorio de intereses,
actividades restringidas, movimientos estereotipados y repetitivos. Aparece
en la infancia y tiende a persistir durante la adolescencia y la edad adulta,
en la mayoria de casos se presenta en los primeros cinco afios de vida (OMS,
2019).
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“Los afectados por TEA presentan a menudo afecciones comorbidas,
como epilepsia, depresion, ansiedad y trastorno de déficit de atencién e
hiperactividad” (OMS, 2019). El nivel intelectual varia dependiendo del caso,
y va desde deterioro profundo hasta aptitudes cognitivas altas (OMS, 2019).

El diagnostico de este trastorno se fundamenta en juicios clinicos,
ya que no existe un marcador bilégico que pueda fundamentar la deteccion
del mismo. Los sintomas suelen ser evidentes a partir de los 18 meses
aproximadamente y esto se da de forma variable, pero a los 36 meses de edad
dichas caracteristicas del trastorno se consolidan (Reynoso, Rangel y Melgar,
2017, p. 214).

“La etiologia es multifactorial y, con frecuencia, los pacientes tienen
antecedentes familiares de presentar trastornos del desarrollo, asi como
un historial de riesgo neurolégico perinatal” (Reynoso, Rangel y Melgar,
2017, p. 214).

Se calcula que 1 de cada 160 nifios tiene TEA. Esta estimacion se basa
en una cifra media, pues dicha prevalencia cambia considerablemente entre
varios estudios que se han realizado. Sin embargo, la prevalencia de TEA
existe en muchos paises de ingresos econémicos bajos y medios. A manera
general dicha prevalencia ha ido aumentando (OMS, 2019). Varios estudios
han demostrado que hay mayor prevalencia de TEA en hombres que en
mujeres, de igual manera los datos de investigacion indican que hay mas casos
de TEA acompafiados con discapacidad intelectual grave que casos sin
discapacidad intelectual asociada (Reynoso, Rangel y Melgar, 2017, p. 220).

No se ha encontrado una causa directa del Trastorno del espectro

autista, sin embargo, varios estudios han demostrado que existen multiples
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factores, entre los cuales estan los factores biol6gicos y ambientales los cuales
determinan el padecimiento del trastorno (OMS, 2019).

“Los datos cientificos sobre la posible asociacion entre el riesgo de TEA
y el tiomersal utilizado como conservante o el aluminio empleado como
adyuvante en las vacunas inactivadas demuestran de forma concluyente que

las vacunas no aumentan dicho riesgo” (OMS, 2019).

El TEA puede limitar de forma significativa el desarrollo de habilidades
sociales y la participacion en actividades de la vida cotidiana o cuidado
personal. A menudo esto se ve influenciado de forma negativa en su
desempefio académico, social, familiar y laboral. Es importante considerar que
en la mayoria de los casos las personas con TEA logran vivir de forma
independiente, pero también hay casos con discapacidades graves que
necesitan constante apoyo y atencién para toda la vida (OMS, 2019).
Sin embargo, “Kanner en su investigacion, siguido a 96 sujetos con autismo
hasta la vida adulta y solo el 10% consigui6 una vida independiente con apoyos

variables” (Reynoso, Rangel y Melgar, 2017, p. 220).

Estos datos demuestran que es necesario generar propuestas de
intervencion, que apoyen a las personas que padecen este trastorno y asi,
contribuir, guiar y apoyar a los profesionales y familias de quienes padecen

este trastorno.

2.3.2.1 Bases cognitivas

Entre las teorias cognitivas que se ven afectadas en los nifios con
Trastorno del espectro autista son: la teoria de la mente, la disfuncion ejecutiva

y la falta de coherencia central (Artigas y Narbona, 2011, p. 323).
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La teoria de la mente es la capacidad para atribuir creencias,
sensaciones y deseos a las otras personas y comprender que estos son
distintos a los nuestros; por lo tanto, es la base cognitiva en la que se sustenta
la empatia. En los nifios con TEA se evidencia gran dificultad en desarrollar
esta habilidad, puesto que presentan problemas para efectuar
metarrepresentaciones (yo pienso que él piensa) (Artigas y Narbona, 2011,
p. 324).

Las funciones ejecutivas son metacapacidades involucradas en
multiples procesos complejos como la cognicion social, la ejecucion de la
accion, el lenguaje, la motivacion, entre otros. La teoria de la disfuncién
ejecutiva fue propuesta por Damasio tras observar que los pacientes con
autismo compartian ciertas sintomatologias con pacientes que habia sufrido
lesiones en el I6bulo frontal a causa de accidentes vasculares. Los sintomas
observados fueron: ausencia de empatia, conductas estereotipadas,
perseveraciones, rutinas, intereses restringidos, poca habilidad para
organizar actividades futuras, falta de originalidad y creatividad, reacciones
catastroficas ante cambios del entorno, conductas compulsivas, afectividad
pobre y acciones emocionales inapropiadas y repentinas (Artigas y Narbona,
2011, p. 324).

Una parte de los sintomas del autismo se explica por un fallo en
la eficiencia de ciertas habilidades vinculadas al sistema
ejecutivo. Entre ellas cabe citar: el autocontrol de la accion 'y del
pensamiento, el monitoreo de la accion, la planificacion, la
capacidad de inhibicion, la memoria de trabajo y la flexibilidad

cognitiva (Artigas y Narbona, 2011, p. 325).

La coherencia central es la “capacidad de integrar las paralelas de

la informacion en una comprension coherente y significativa de la globalidad”.
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La “lectura social” requiere de la habilidad de combinar varios datos percibidos
de los estimulos del exterior, que se deben procesar simultaneamente en
cualquier situacion relacional. Los nifios con TEA presentan dificultad para
integrar las claves sociales y de ello se derivan los problemas de cognicidon
social. Lo que nos les permite ubicarse en un contexto social ya que tienen
un déficit en: captar el sentido de las palabras méas all4 de su literalidad, no
logran identificar claves faciales, interpretar la intencionalidad implicita del
tono de voz, incorporar experiencias, recuerdos y reconocer sus propias
emociones. Esta teoria dice que la percepcion disgregada de la realidad
genera una percepcion inconexa del mundo real (Artigas y Narbona, 2011, p.
325).

En el Trastorno del espectro autista se ve afectado el sentido de
la intencion, ya que, esta ligado al comportamiento y al uso de las palabras.
Estos nifios presentan un déficit en las habilidades motoras, lenguaje y
cognitivas; lo que no permiten la expresion completa de intenciones,
emociones, deseos 0 necesidades, ya que no hay una conexion directa
entre el sentimiento y la palabra (Greenspan, Wieder y Simons, 2006,
p.88). Para darle sentido a la palabra el cerebro necesita entrelazar la
capacidad de intencidon con el procesamiento auditivo y viso- espacial, de
esta forma se da un sentido a la idea, esto puede ser una dificultad en los

nifios con TEA (Greenspan, Wieder y Simons, 2006, p.96).

Los nifios con TEA presentan dificultad en desarrollar simbolos lo
cuales, son recursos por los que los individuos expresan aquellas realidades
inconscientes y reprimidas de manera socialmente aceptable, y por ende
presentan dificultad en el juego simbdlico, el cual es la primera forma de
simbolizacion, incluso anterior al lenguaje. Por lo tanto, fomentar este juego
durante la primera infancia ayudard a crecer emocionalmente a los nifios,

a través del reconocimiento de sus emociones, regulando su conducta y
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también desarrollando competencias cognitivas y el lenguaje (Palou, 2012, p.
99- 155).

Para comprender mejor la dificultad que presentan los nifios con TEA,
respecto al juego simbdlico, se cita a continuacion algunas caracteristicas.
Competencias sociales que desarrolla el juego simbdlico tales como (Palou,
2012, p. 100):

e Descentramiento: Asumir roles, hacer ver que eres otra persona,
facilita el hecho de ver las cosas desde otra perspectiva, valorar como
se sienten los demés. (ejemplo: jugar a ser mama ayudard a

entender mejor que hace mama).

e Capacidad de negociar: Los nifios necesitan acordar lo que se estan
inventando. Asi se ejercita la capacidad para negociar, decidir, escoger,
ceder, pactar, perder o encontrar puntos medios. Esto se da desde
el juego solitario, juego paralelo, juego de pareja y juego de grupo.

Competencias afectivas que desarrolla el juego simbdlico tales como
(Palou, 2012, p. 100):

e Regulacién emocional, lo cual es importante para no reprimir la emocion

y poder sentirla y expresarla.

e Representar las emociones y los deseos. Imaginar sus propios deseos
es el primer paso para modelarlos. Permite elaborar sus propios miedos
para poder ser mas estable.
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La construccién simbdlica es una de las mejores herramientas para

expresar sentimientos, existen tres tipos de simbolos (Palou, 2012, p. 156):

e Universales: “Se establece siempre una relacion intrinseca entre el
simbolo y aquello que representa, lo que permite equiparar la emocion
o el pensamiento con la experiencia sensorial”.

e Convencionales: Comunes a los grupos de personas que comparten
mismas convenciones.

e Accidentales: De caracter inicamente personal.

2.3.2.2 Dificultades socioemocionales en nifios con TEA.

Vygotsky analiz6 la forma en como “la interaccion social del nifio con
los adultos afecta el desarrollo de los nifios, y a partir de esto contribuyé al
reconocimiento del componente social en lo cognitivo y en lo psicosocial”
(Amar, Abello y Tirado, 2005, p.16).

El medio optimo del desarrollo de las habilidades socioemocionales
se basa en funcién de la familia, ya que es donde el nifio tiene los
primeros contactos de socializacion. Un nifio de 6 a 7 afos ya refleja la idea
gue tiene de si mismo a través del lenguaje, primero por medio de los rasgos
visibles como: la edad, sexo, caracteristicas fisicas y poco a poco integra
rasgos de la personalidad. La teoria de la mente y la construccion de
amistades inciden significativamente, debido a que comienza el proceso de
escolaridad, es por ello que dan mucha importancia a las valoraciones
positivas y negativas de los demas. A nivel emocional y afectivo en estas
edades comienzan a comprender la vergiuenza y el orgullo, ya tiene
desarrollado el sentido de la intencionalidad de comunicacion. Establecen una
relacién entre acontecimientos y emociones. Comienzan a autocontrolar y
a expresar sus emociones facilitando la adaptacion en el medio y la

interaccién con los demas. Comprenden lo que esta bien y lo que estd mal.
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En cuanto al juego se evidencia un juego simbdlico, ya consideran al otro
para establecer una amistad y comprenden el juego ficticio (Mariscal,
Giménez, Carriedo y Corral, 2009, p. 191).

Segun el DSM-V las dificultades socioemocionales en los nifios con TEA
son caracterizados por la deficiencia en la reciprocidad socioemocional, esto
se presenta de forma variada por ejemplo, desde un “acercamiento social
anormal y fracaso de la conversacion normal en ambos sentidos, pasando por
la disminucion en intereses, emociones o afectos compartidos, hasta el

fracaso en iniciar o responder a interacciones sociales” (DSM-V, p.28).

También se evidencia cierta dificultad en las conductas comunicativas
no verbales, las cuales son utilizadas en la interaccién social, estas pueden
ser de comunicacion verbal y no verbal que no han sido integradas
correctamente, evidenciandose en poco contacto visual, uso y lectura

incorrecta de gestos y movimientos corporales inadecuados (DSM-V, p.28).

Presentan gran deficiencia en el mantenimiento, desarrollo y
comprension de las relaciones sociales, ya que presentan dificultad en actuar
adecuadamente de acuerdo a los diferentes contextos sociales. También
se menciona que tienen dificultad en entender juegos imaginativos con el
otro, presentan ausencia de interés por las demas personas y les cuesta
hacer amigos (DSM-V, p.28).

Se muestran ansiosos o0 temerosos frente a lo desconocido o a lo
no anticipado, por ello presentan gran insistencia en la monotonia, excesiva
inflexibilidad de las rutinas y de igual manera usan patrones habituales o

repetitivos de lenguaje verbal y no verbal (DSM-V, p.29).
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Varios estudios mencionan que los nifilos con TEA presentan un bajo
ndamero de neuronas espejo 0 estas neuronas se encuentran inactivas en
su cerebro. Por ello “La psicéloga Wood (2010) nos especifica que el rol de
estas neuronas son claves porque permiten desde muy pequefio imitar a los
demas y de adolescente y adulto, ponerse en el lugar del otro (empatia) y
asi, poder entenderlo” (Pralong, 2014, p.68). Esto quiere decir, que presentan
dificultad en el desarrollo de la empatia como habilidad socioemocional,

evidenciandose un déficit en comprender a los demas.

“Simén Bardn-Cohen (2008), sostiene también, como muchos otros
investigadores en ciencias cognitivas, que en nifios con TEA no existe la
presencia de la “teoria de la ceguera mental o teoria del espiritu” (Pralong,
2014, p.68). Entendiéndose por esta teoria como el conjunto de “procesos con
los cuales cada uno postula, en el otro, a partir de la observacion de sus
comportamientos, la existencia de estados mentales internos” (Pralong, 2014,
p.69). Es decir, esta teoria propone que cada uno sea capaz de hacerse a
la idea a lo que el otro piensa o siente en determinada situacion y en
cierta medida de predecir lo que podria hacer o decir el otro, para poder
entender y dar sentido al comportamiento. Comprendiendo que los demas
pueden tener diferentes creencias y respuesta que las de uno mismo. (Pralong,
2014, p. 69).

Una de las caracteristicas que mas llama la atencion es el déficit
en aquello que se conoce como “Teoria de la mente” Baron Cohen (1999)
menciona que los nifios con TEA presentan dificultades basadas en esta teoria

como son (Valdez, 2001, p.5):

- “Falta de sensibilidad hacia los sentimientos de otras personas”

- “Incapacidad para tener en cuenta lo que otra persona sabe”
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“Dificultad para hacer amigos "leyendo" y respondiendo a intenciones

sociales”

- “Déficit para "leer" el nivel de interés del oyente por nuestra conversacion”

- “Incapacidad de detectar el sentido figurado de la frase de un hablante”

- “Dificultad para anticipar lo que otra persona podria pensar de las propias

acciones”

“Dificultad para comprender malos entendidos”

- “Incapacidad para engafar o comprender el engafio”

“No comprender sarcasmos, bromas o frases de doble sentido”

- “Incapacidad para comprender las razones que subyacen a las acciones

de las personas”

-“Falta de comprension de reglas no escritas o

convenciones” (Valdez, 2001, p.5).

2.3.2.3. Autismo y desorden de procesamiento sensorial

El nifio con autismo presenta sintomas de procesamiento de informacion
sensorial insuficiente. Existen tres aspectos de procesamiento de informacion
sensorial insuficiente en nifios con TEA. En el primero se destaca, que
la informacién sensorial no estd siendo registrada correctamente por el
cerebro, a causa de esto se evidencia la poca atencidn en casi todas las cosas
0 a su vez se puede evidenciar reacciones excesivas frente a los estimulos.

El segundo aspecto, hace referencia a que es probable que el nifio no
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module adecuadamente la entrada sensorial, en especial las sensaciones
vestibulares vy tactiles, lo que causa que sea inseguro o tactilmente defensivo.
Finalmente, el tercer aspecto se refiere a que la zona del cerebro que se
encarga de incentivar la intencion de querer hacer una accidn, no opera
normalmente por lo que se evidencia poco o0 ningun interés en hacer cosas

propioceptivas o constructivas (Ayres, 2010, p. 153).

2.3.3. Disfuncién sensorial

Una disfuncion sensorial significa que a nivel cerebral existe una
afectacion de funcionamiento o procesamiento de la entrada sensitiva que
afecta a los sistemas sensoriales. Lo que quiere decir, que el cerebro presenta
una dificultad en procesar u organizar el flujo de los impulsos sensoriales,
lo cual no permite interpretar adecuadamente la informacion del mundo
exterior (Ayres, 2010, p. 69).

Cuando existe un déficit en el procesamiento de la entrada sensorial,
generalmente también existen problemas en el comportamiento del individuo.
Sin una buena integracién sensorial es dificil llegar al aprendizaje y a menudo
la persona se siente incomoda consigo mismo. Con frecuencia cuando
se presenta esta dificultad, los nifios presentan un desarrollo disparejo a lo
esperado, de igual manera se evidencia problemas en la planeaciéon motora,

razonamiento e intelecto (Ayres, 2010, p. 70-71).

Una adecuada integracién sensorial permite que el nifio desarrolle

habilidades para concentrarse y organizarse, lo cual genera un adecuado

aprendizaje, también permite desarrollar el pensamiento abstracto y el
razonamiento y por tanto, desarrollar buena autoestima, autocontrol vy

regulaciéon emocional (Ayres, 2010, p. 80-81).
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Existen 4 niveles de integracion sensorial:

Nivel primario de integracion: Se da a través del tacto ya que es
el primer medio de vinculacién emocional que el ser humano desarrolla. La
sensacion de tocar y ser tocado influira en su desarrollo por el resto de su vida.
Estas sensaciones del tacto le ayudan a masticar, succionar y deglutir
alimentos. Los bebés con un funcionamiento deficiente del sistema del tacto
presentan problemas en succionar y posteriormente les disgusta comer
algunos alimentos sélidos por sus texturas. A nivel socioemocional esta
dificultad, hace que los nifios tengan problemas en crear vinculos con los

demas, son inseguros y poco afectuosos (Ayres, 2010, p. 82).

Segundo nivel de integracion: Las funciones tactiles, vestibulares y
propioceptivas son la base para la construccion de la estabilidad emocional,
cuando existen una disfuncion, el nifio reacciona al ambiente de manera
insuficiente. Algunos nifios se vuelven callados, distraidos o tratan de
complacer exageradamente a los demas; otros son hiperactivos y responden
a todos los estimulos auditivos y visuales del entorno, lo cual no lo
mantiene estable, por lo tanto, presenta un foco atencional pobre (Ayres, 2010,
p. 83).

Tercer nivel de integracion: Este proceso influye de forma continua
y cada nivel hace posible el siguiente. Antes de que el nifio pueda entender
y formar palabras tiene que ser capaz de prestar atencién a la persona que
le habla y para ello debe tener una buena informacion sensorial de su boca.
El centro auditivo y de lenguaje requiere también del sistema vestibular para
que este se desarrolle completamente, ya que este sistema ayuda a
procesar lo que el nifio escucha. Los nifios con disfuncidon integrativa
sensorial no sienten donde va su lengua y sus labios, por lo que la
produccion de las palabras es poco entendible dificultando su

desenvolvimiento social (Ayres, 2010, p. 84-85).
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Cuarto nivel de integracion sensorial: Es importante la especializacion
de las funciones de lateralidad cerebral es decir, que el nifio establezca su
lateralidad derecha e izquierda, para un desarrollo 6ptimo del cerebro y sus
funciones. La especializacion ocurre de manera natural después del desarrollo
sensoriomotor. Es por ello que cuando el nifio ingresa a la escuela los cuatro
niveles de integracion sensorial deberan estar bien desarrollados. Si el cerebro
no puede organizar la informacion sensorial de manera adecuada tampoco
podrd integrar letras, nimeros, desarrollar autoestima, confianza y autocontrol
qgue son importantes para relacionarse con las demas personas (Ayres, 2010,
p. 84-85).

2.3.3.1. Sistema nervioso y la integracion sensorial

Ayres, (2010, p.61) menciona que “Los impulsos neuronales deben
pasar por dos o0 mas neuronas para formar una experiencia sensorial, una

respuesta motora o un pensamiento”.

Durante la infancia crecen las conexiones neuronales, conforme el nifio
se relaciona con el entorno en el que se desarrolla. Las neuronas deben
ser estimuladas para que puedan formar interconexiones. El sistema sensorial
puede desarrollase cuando se expone al individuo a activar sus receptores,
cada interconexion agrega elementos nuevos a las percepciones sensoriales
del nifio. En la primera infancia la estimulacion sensorial y la actividad motora
moldean las neuronas y su interconexién para que el proceso sensorial sea
estable y adecuado por el resto de su vida. Es importante mencionar que hacia
los 10 afios de edad las interconexiones sensoriales estan casi consolidadas

en la mayor parte del cerebro (Ayres, 2010, p. 63- 64).
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El cerebro manda mensajes que facilitan la conexiébn neuronal y otros
mensajes inhiben u obstruyen los mensajes del exterior. Ambos mensajes
permiten la modulacion de la informacion, lo que permite la autoorganizacién

del sistema nervioso y por ende de la integracion sensorial (Ayres, 2010, p. 63).

2.3.3.2 Dificultades de integracién sensorial en nifios con TEA.

El sistema limbico es la parte del cerebro que se encarga de decidir qué
entrada sensorial llama la atencién, para poder registrary hacer algo con
respecto a dicha informacion. En los nifios con TEA este sistema no funciona
adecuadamente por lo que no notan ni registran estimulos del ambiente que

las demas personas lo hacen con facilidad.

Las dificultades que se presentan en los nifios con autismo se pueden
ver reflejadas en un pobre registro sensorial, es decir presentan dificultades
en procesar y registrar en su cerebro la informacién adquirida del medio
exterior (Larban, 2013).

Por otro lado, las entradas sensoriales de los sentidos de la vista y
el oido son los que se registran de manera mas frecuente que otros tipos
de estimulos sensoriales. En los nifios con TEA ciertos sonidos o estimulos
pueden ser registrados excesivamente o por el contrario percibirlos de manera
insuficiente (Ayres, 2010, p. 154).

También se evidencia que los nifios con TEA ignoran o tiene un pobre
registro visual, ya que poseen poco contacto visual y evitan seguir objetos con
la mirada o0 a su vez prestan atencion excesiva a ciertos detalles, a su cerebro
le cuesta comprender qué informacion es relevante de otra. De igual manera,

presentan dificultad para el registro de sensaciones olfativas, gustativas como
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poca tolerancia a alimentos soélidos y tactiles (Ayres, 2010, p. 154).

También se evidencia un déficit en modular la entrada de la informacion
sensorial de sistema t4ctil y vestibular provocando inseguridad gravitacional
es decir dificultad a desenvolverse en el espacio y mecanismos de defensa

frente a estimulos tactiles (Larban, 2013).

2.3.4. Necesidad de un programa de intervencion en nifios con TEA.

A nivel familiar la presencia de un nifilo con TEA representa una carga
emocional y econdmica, ya que el cuidado en casos graves puede ser
exigente, especialmente cuando estos nifios no reciben un tratamiento acorde
a las necesidades que presenta. Por lo tanto, el empoderamiento de los
familiares en el proceso terapéutico de nifios con TEA es fundamental (OMS,
2019).

La intervencion en la primera infancia es primordial para el desarrollo
de diferentes habilidades que permitan a su vez, el bienestar de los nifios
con TEA, por lo que se recomienda llevar un seguimiento del desarrollo infantil
en la atencion sistematica de la salud del nifio (OMS, 2019).

Una vez realizado el diagnéstico de TEA, es necesario ofrecer
informacién a la familia, brindar servicios pertinentes como una derivacion
adecuada a especialistas, proporcionar intervenciones psicosociales basadas
en evidencia como la terapia conductual, programas de capacitacion para
padres, terapia psicosocial entre otras. Las cuales ayudaran a reducir las
dificultades en “comunicacién y comportamiento social, y tener un impacto
positivo en el bienestar y la calidad de vida de las personas con TEA y de
sus cuidadores” (OMS, 2019).
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“Las intervenciones dirigidas a las personas con TEA deben
acompafarse de medidas mas generales que hagan que los entornos fisicos,
sociales y actitudinales sean mas accesibles, inclusivos y compasivos” (OMS,
2019).

“Las personas con TEA sufren a menudo estigmatizacion vy
discriminacién, en particular privaciones injustas en materia de salud,
educacion y oportunidades para participar en sus comunidades” (OMS, 2019).

Todo esto debido a las caracteristicas que presenta el trastorno.

“Tanto estudios clinicos como epidemiolégicos a largo plazo han
demostrado desenlaces desfavorables en cuanto a educacion, vida
independiente, empleo y relaciones interpersonales” (Reynoso, Rangel y
Melgar, 2017, p. 220). Por ello la importancia de un programa de intervencion
para el desarrollo y bienestar de los nifios con TEA.

2.3.4.1. El aprendizaje y la integracion sensorial

A nivel escolar la lectura, escritura y el calculo requieren de mucha
integraciéon sensorial y gran demanda del funcionamiento cerebral. Un
problema de integracion sensorial puede intervenir directamente en los
procesos de aprendizaje del cerebro o causar comportamientos inadecuados

gue no permitan el aprendizaje y la adaptacion al medio (Ayres, 2010, p. 78).

En el aprendizaje intervienen todos los sentidos tanto la vista, el oido,
gusto, olfato, tacto, sistema vestibular y propioceptivo. El sistema vestibular,
propioceptivo y el tacto le dan sentido a lo que vemos, asociando la informacién
visual y tactil con las experiencias de movimiento. La vista le da sentido a
los sonidos y el oido a lo que se ve. El significado que se da a las
sensaciones ayuda a forma el pensamiento cognoscitivo y abstracto en el

aprendizaje (Ayres, 2010, p. 64).
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Los nifios con dificultades en la integracion sensorial presentan
problemas de visoespacialidad y su desenvolviendo en el espacio, chocan
constantemente y se encuentran perdidos, también se evidencia dificultad en

la escritura como dictados, lectura y calculo (Ayres, 2010, p. 78).

2.3.5. Tratamientos e intervenciones en ninos con TEA

Existen varios tratamientos de intervencién para el Trastorno del
Espectro Autista a nivel farmacologico, psicoterapéutico, conductuales,
educativos y socioemocionales. También existen tratamientos a nivel

nutricional y fisioterapéutico.

Los tratamientos farmacoldgicos en TEA estan direccionados para
“graduar la conducta repetitiva y otros sintomas relacionados como la
ansiedad, la falta de control de los impulsos o la inatencion” (Reynoso, Rangel
y Melgar, 2017, p. 217).

A nivel psicoterapéutico, conductual, educativo y socioemocional, los
tratamientos se basan en estimular, controlar o aumentar las caracteristicas
sintomaticas de la conducta adaptativa eficaz o de la comunicacién e
interaccién social (Reynoso, Rangel y Melgar, 2017, p. 217). Entre los

programas de intervencion tenemos:

El tratamiento para intervencion temprana llamado EIBI, Early Intensive
Behavioral Intervention propone un apoyo terapéutico desde los 18 meses
de vida, con programas de 20 o 40 horas semanales los cuales se basan
en desarrollar incremento de las habilidades comunicativas, del lenguaje, junto
con el andlisis y modificacién conductual (Reynoso, Rangel y Melgar, 2017, p.
218).
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La estimulacién del lenguaje es fundamental en los nifios con TEA,
ya que es una de las dificultades con mayor prevalencia para ello, existen
tratamientos de intervencién como Pivotal Response Treatment (PRT), que
consiste en varios ejercicios que fomentan el desarrollo de aspectos esenciales
de la comunicacion y en el desarrollo de habilidades de la vida diaria, atencion
compartida, peticibn ante necesidades y la empatia social, por medio de
exposicion a estimulos visuales y dinamicos (Reynoso, Rangel y Melgar, 2017,
p. 218).

TEACHH (Treatment and Education of Autistic and Related
Communication Handicapped Children) fue fundado en 1966 por el Dr.
Schopler, en la Universidad de Carolina del Norte. Es una técnica basada en
el uso de estimulos visuales como pictogramas con imagenes concretas lo
cual permite desarrollar habilidades sociales y de comunicacion para un mejor
desenvolvimiento social, reduciendo conductas mal adaptativas, mejorando
la calidad de vida y disminuyendo el estrés familiar (Mulas, Ros-Cervera,
Milla, Etchepareborda, Abad y Meneses, 2010, p. s81).

Andlisis aplicado de la conducta (ABA). Este método se basa “en
promover conductas mediante refuerzos positivos y extinguir las no deseadas
eliminando consecuencias positivas”. Su objetivo principal puede ser tanto
la extincion de una conducta como el mantenimiento de la misma a traves
de la aplicacion de reforzadores (Mulas, Ros-Cervera, Milla, Etchepareborda,
Abad y Meneses, 2010, p. s80).

2.3.6. Entrenamiento de integracion sensorial

Los nifios con autismo presentan una dificultad para regular sus
sentidos, a menudo reaccionan en exceso 0 no reaccionan frente a estimulos
auditivos, visuales como luces brillantes o al contacto directo con la piel.

La terapia de integracion sensorial es considerada como una intervencion
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alternativa, se basa en intentar desensibilizar al nifio y ayudarle a reorganizar
la informacion sensorial que percibe del mundo exterior. Es importante
mencionar que la intervencién sensorial ayuda al desarrollo de habilidades
sociales, comunicativas y a reducir las conductas del TEA, sin embargo, es
necesario que haya un acompafiamiento de intervencién en modificaciéon
conductual y educativa para que el proceso terapéutico este completo (Newby,
2011, p. 238, 239, 243).

La terapia de Integracién Sensorial es un método de tratamiento
creado por la Dra. Jean Ayres en los afios 70. Que tiene como
objetivo detectar y evaluar las necesidades sensoriales del nifio
como paso previo a facilitar las respuestas organizadas y
adaptativas en la mayor variedad posible de circunstancias y
entornos diferentes. La intervencion se lleva a cabo en un entorno
especialmente diseflado para ofrecer experiencias que cubran
las necesidades sensoriales del nifio y le ayuden a organizar

sus respuestas (Moya y Matesanz, 2012, p. 6).

Las caracteristicas de la intervencion son (Moya y Matesanz, 2012, p. 6):

e ‘“Participacion activa y motivacion intrinseca por parte del nifio”.

e “Es individualizada y adaptada a las necesidades y caracteristicas
de cada nifio”.

e “Las actividades son propositivas y proporcionan el reto adecuado”.

e “Las actividades proporcionan la experiencia sensorial que el nifio
necesita y busca”.
“Siempre a través del juego”

Es recomendable que en esta terapia se busque modificar los entornos
de intervencion que permitan al niflo mejorar sus conductas sociales y
comunicativas. Las actividades tienen como objetivo reducir los niveles de

estrés del nifio por ello, los elementos sensoriales pueden ser limitados
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o abundantes, esto va a favorecer la atencibn y motivacion. Este
entrenamiento procura considerar las caracteristicas sensoriales del nifio y

sus necesidades (Moya y Matesanz, 2012, p. 6).

La terapia de integracion sensorial es completamente natural. Debido
a que, se realiza a través de interacciones espontdneas en un ambiente
natural, que brinde estimulos sensoriales lo cual, incentiva a que el ser
humano brinde una respuesta adaptativa de forma eficaz. La terapia
proporciona y controla la entrada sensorial, “especialmente la del sistema
vestibular, masculos, articulaciones y de la piel” de forma espontanea para
lograr la adaptacion al medio, “la terapia es mas efectiva cuando el nifio dirige
sus propias acciones y el terapeuta discretamente, dirige el ambiente”. Este
método tiene un enfoque integral, compone todo el cuerpo, todos los sentidos
y toco el cerebro (Ayres, 2010, p. 164-173).

“La habilidad para organizar las sensaciones provenientes del cuerpo
y hacer las respuestas adecuadas a éstas, ayuda al cerebro a organizar
otras funciones” (Ayres, 2010, p.173).

Durante la primera infancia, el tacto es una herramienta basica, que
en actividades cotidianas permite abrir la conexion intima y emocional en los
nifios, en este sentido intervienen aspectos como la fuerza, intensidad, tono,

frecuencia y la calidad de contacto (Palou, 2012, p. 69).

La elasticidad es la cualidad que nos permite desarrollar la capacidad
de contraernos, dilatarnos, deformarnos bajo una presion. Y retomar la forma
primitiva. Esta cualidad nos permite aprender a tomar una postura dependiendo
la situacion sin que eso transforme nuestra identidad. Adquirir elasticidad
permite identificar nuestra identidad lo cual, deja fluir la comunicacion y

emociones hasta encontrar una conexion con los demas (Palou, 2012, p. 72).
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Los estimulos ingresan al cuerpo a través de los sentidos, cada uno
de ellos aporta un significado emocional, como se detalla a continuacién: El
olfato nos orienta del peligro e incertidumbre.

e El gusto nos aporta al placer, por medio de sentir los alimentos,

salivar, succionar, morder, etc.

e La vista nos da una comprension global del entorno, permite la
organizacion de emociones.

e El tacto nos aporta sensibilidad, respeto, empatia. Da la posibilidad
de tener contacto con el otro. El tacto hace bajar la alerta o situaciones
de ansiedad.

e El oido tiene mucha relacién con el tacto. La piel es la primera forma

de escuchar que tiene el bebé. Es donde regula el equilibrio.

(Palou, 2012, p. 188).

Las sensaciones corporales dan un sentido simbdlico al mundo que percibimos
(Palou, 2012, p. 189).

2.3.7. Eficacia de los métodos de intervencién

Varios estudios realizados para comprobar la eficacia del método EIBI,
arrojan resultados favorables en cuanto a la mejora del coeficiente intelectual,
lenguaje y conductas adaptativas de nifios diagnosticados con TEA con edades
< 84 meses (7 afios). Dichos estudios tuvieron una duracién de 12 meses.
Se obtuvo resultados positivos, sin embargo, en una muestra minima de los
participantes se evidencié una mejora deficiente. Por lo que se concluyd que
el método de intervencion temprana debe ir acorde a las necesidades de
cada nifio de forma individualizada (Carcaga, Arribas, Bedia, De la paz, 2009,
p. 50- 51).
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En el articulo cientifico “Efectividad de las intervenciones basadas
en metodologia TEACCH en el trastorno del espectro autista: un estudio de
revisién” publicado por Sanz, Fernandez, Pastor y Tarranga profesionales de
la Universidad de Valencia al analizar un total de 14 estudios los que tomaron
en cuenta el uso de este método en el ambiente escolar y familiar en nifios
de 2 y 10 afios, se conocié una mejora significativa en el desarrollo de varias
habilidades de comunicacion en los nifios, disminucién de conductas
caracteristicas del autismo y de comportamientos desadaptativos. En 11 de
los 14 estudios se obtuvieron mejoras estadisticamente significativas (Sanz,

Fernandez, Pastor y Tarranga, 2018).

2.3.7.1. Eficacia del tratamiento de integracién sensorial

Investigaciones realizadas en el 2007 sobre la eficacia de la integracion
sensorial creado por Jean Ayres, muestran resultados positivos, comparando

con la poblacién que no fue intervenida con este método.

La revision llevada a cabo por May-Benson y Koomar concluyen que
el enfoque de la integracion sensorial puede resultar beneficioso en ambitos
como las habilidades sensorio motoras y la planificacion motora; la
socializacién, atencion y regulacion del comportamiento; la lectura y las
habilidades relacionadas con la lectura; y la consecucién de objetivos
individualizados (Beaudry, 2013, p. 6).

CAPITULO Ill: DISENO Y METODOLOGIA DEL ESTUDIO
3. 1. Disefio del estudio
Para alcanzar los fines de la investigacion, es necesario explicar como

se desarroll6 el proyecto, esto se engloba en lo que se denomina “Metodologia”

gue es el ordenamiento secuencial, la interrelacion existente entre teoria,
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practica y el método a utilizarse para el conocimiento del objeto investigado.
Para ello se describiran los siguientes aspectos:

El enfoque de la investigacion es de caracter cualitativo con una
modalidad de trabajo socio- educativo, seguido de un nivel de profundidad
descriptivo basado en un tipo de investigacion documental, en concordancia
con los planeamientos anteriores se realizaran entrevistas y observacion,

se incluira lecturas cientificas y andlisis de contenidos.

3.2 Contexto

El estudio se llevd a cabo en la ciudad de Quito en un centro infantil
ubicado en el sector de Nayodn, el centro es de caracter privado, atiende a
un total de 25 infantes entre los que se encuentran nifios de 1 a 5 afios de

edad, los nifios pertenecen a familias de estatus economico medio alto.

3.3 Poblacién

La poblacion que se incluyé en este trabajo fue un nifio con trastorno
del espectro autista de 6 afios de edad que acude al centro infantil, de quien
se vaa conseguir la informacién empirica sobre las variantes de estudio,
el cual presenta dificultad con el manejo de las habilidades socioemocionales
en diferentes contextos. Sus padres son de una posicidbn socioeconomica

media alta.

Se trabaj6é con los nifios de 4 a 5 afios del Centro Educativo
Verano Eterno, en donde se encuentra incluido el nifio de 6 afios con
Trastorno del espectro autista. Puesto que se pudo observar como los
nifios desarrollan habilidades sociales basicas y el nifio con TEA presenta
una carencia de las mismas, se mantiene alejado del grupo, no se
relaciona con sus compafieros y casi no participa en las actividades

escolares, coincidiendo con sus caracteristicas diagnosticas.
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Tabla No.1 Poblacién

Nombre de la Género Nivel socio Numero de
poblacion econémico elementos que

lo conforman

Niflo con autismo Masculino Medio 1

de 6 anos

3.4 Metodologia de estudio

La presente investigacion, basdé su estudio en un enfoque

cualitativo, nivel descriptivo, tipo investigacion bibliografica y de campo.

“Enfoque cualitativo utiliza la recoleccion y anadlisis de los datos
para afinar las preguntas de investigacion o revelar nuevas interrogantes en
el proceso de interpretacion”. Este enfoque también se conoce como
investigacion naturalista, fenomenoldgica, interpretativa o etnogréfica, en el
cual se incluye una variedad de concepciones, visiones, técnicas y estudios
no cuantitativos. Los datos de una investigacion cualitativa son: recolectar
datos, como la observacion no estructurada, entrevistas abiertas, revision
de documentos, discusidn en grupo, evaluacibn de experiencias
personales, registro de historias de vida, e interaccion e introspeccion con
grupos o comunidades (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 7-9).

La investigacion fue de enfoque cualitativo, porque se obtuvo

informacién sobre la problematica de la ausencia de habilidades

socioemocionales en un nifio de 6 afios con Trastorno del espectro autista

de Centro Educativo Verano Eterno, por medio de la observacion de

caracteristicas diagnosticas del trastorno a nivel social y emocional. De igual

manera se realizaron dos entrevistas a especialistas en integracion sensorial,
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la cuales aportaron informacion relevante para el presente estudio.

Por otro lado, el nivel descriptivo consiste en “mostrar las caracteristicas
de un grupo, de un fendbmeno o de un sector, a través de la observacion
y medicibn de sus elementos” (Lafuente y Marin, 2008, p. 9). Esta
investigacion es de contenido descriptivo, puesto que se buscd observar
y describir las habilidades socioemocionales del nifio con TEA de 6 afos del
de Centro Educativo Verano Eterno, quien presenta dificultad para socializar
y comprender el entorno que lo rodea, ademas de mostrarse renuente a
participar en las actividades escolares. Por lo tanto, se buscd hallar una
herramienta que ayude tanto a los maestros como a los alumnos a desarrollar
habilidades socioemocionales para la adaptacion a diferentes entornos,

mediante una guia metodologica en base a entornos sensoriales.

De igual manera, la investigacion bibliografica es aquella que “consiste
en detectar, consultar y obtener la bibliografia y otros materiales utiles para
los propésitos del estudio, de los cuales se extrae y recopila informacion
relevante y necesaria para el problema de investigacion” (Hernandez,
Fernandez y Baptista, 2014, p. 61).

Esta investigacion es de caracter bibliogréfico, porque se utilizé
informacién de varias fuentes cientificas las cuales aportan para estudio
y comprension de la problematica a investigar, a partir de esto se puede
desarrollar una guia metodologica para el desarrollo de habilidades
socioemocionales de los nifios con TEA de 6-7 afios a través de estrategias
sensoriales basadas en ambientes dentro del aula; que permitiran mejorar

la convivenciay el proceso de adaptacion a diferentes contextos.

Finalmente, la investigacibn de campo es aquella que consiste en
la recoleccion directa de los datos de los sujetos investigados, evalua el
desarrollo natural de los sucesos, es decir, no hay manipulacion ni estimulaciéon

de la realidad, ni altera las condiciones existentes (Hernandez, Fernandez
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Este trabajo es de campo, ya que se trabajo con el nifio de 6 afios

con TEA, los docentes y autoridades del Centro Educativo Verano Eterno,

para obtener datos reales a través de la observacion de las habilidades

socioemocionales que posee el nifio.

3.4.1 Herramientas a utilizar

Para la realizacion de esta investigacion se utilizaran

entrevistas, observacion y fichas bibliograficas.

Tabla No. 2 Herramientas a utilizer

Observacioén

caracteristicas
gue permite al
observador

identificar con
qué frecuencia
se presenta la

conducta.

Herramienta Instrumento Descripcion Propdsito
La escala de
Escala de | estimacién Determinar con
estimacion consiste en | qué frecuencia
una serie de | esta 0 no

presentes ciertas
habilidades

socioemocionales
en el nifio con

TEA.
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Fichas

bibliograficas

doctorales, etc.

alto nivel
académico,
gue seran una
fuente de
informacion
para analizar y
comprender la
problematica
de la

investigacion.

Guia de la | serie de | Determinar de

entrevista preguntas que | qué manera el
serdn hechas | Uso de estrategias
a especialistas | sensoriales

Entrevistas en integracion | fomenta el

sensorial  de | desarrollo de
diferentes habilidades
centros para | socioemocionales
conocer datos | €n los nifios con
de TEA.
investigacion.

Libros, revistas | Serie de | Mediante el uso

cientificas, documentos de distintos

articulos, tesis | cientificos de | documentos

bibliograficos, se
podra obtener una
variedad de
informacion

relevante para la
comprension y
analisis de la
investigacion

planteada.

CAPITULO IV: ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

4.1 Analisis e interpretacién de datos

El objetivo de este trabajo es analizar cuales son las estrategias




41

sensoriales que fomentan el desarrollo de habilidades socioemocionales de
los nifios con TEA de 6 a 7 afios y explicar cual es el uso adecuado
de las estrategias sensoriales su eficacia y su beneficio. Para ello se han
realizado diferentes entrevistas, las cuales, fueron hechas a dos profesionales

especializadas en el tema.

4.2 Andlisis de la entrevista

A continuacion, se presenta el analisis de dos entrevistas que fueron
realizadas a especialistas en Educacién con gran experiencia en el uso
de estrategias sensoriales y terapia de integracion sensorial. Maria Belén
Camacho: Licenciada en Psicologia Clinica, con una Maestria en intervencion
en Trastorno del Espectro Autista y a Maria José Moscoso: Licenciada

en Ciencias de la Educacion, con un Master en Ciencias de la Educacion.

El sustento sobre la eficacia de la terapia basada en integracion
sensorial que menciona Belén Camacho es una terapia acompafiada con
un proceso de desarrollo del pensamiento, juego simbdlico y desarrollo de
habilidades funcionales que se deben trabajar a la par con la terapia sensorial,
para que esta refleje resultados eficaces. Ya que como nos menciona Belén

a partir de esto el nifio aprendera a verbalizar sus emociones.

Ademas, menciona la importancia de reconocer el perfil sensorial del
nifio, ya que este nos da la pauta para intervenir con las estrategias sensoriales
acorde a las necesidades del nifio y poder regular la entrada sensorial de forma
adecuada.

Maria José Moscoso nos menciona que los ambientes mas importantes
dentro del aula son sensoriales, rincon de la vida diaria, motricidad y lenguaje.
Ya que estos promueven la autonomia y desarrollo de las destrezas antes

mencionadas.



42

Por dltimo, se afirma que los docentes deberian contar con adecuados
conocimientos sobre la integracion sensorial y como aplicarla en el aula
de clase. Ademas de conocer el beneficio que este método fomenta en el
desarrollo de habilidades socioemocionales en todos los nifios y especialmente
en los nifios con TEA. Por ello la importancia de crear una guia que apoye
al maestro en el uso adecuado de ambientes y estrategias de integracion

sensorial.

Por otro, lado es importante recalcar que las dos entrevistas destacan
la importancia de la integracién sensorial en los nifilos con TEA y como
estas estrategias ayudan a los nifios a llegar a la calma, la autorregulaciéon
emocional y desarrolla diferentes destrezas tanto cognitivas, motrices, de

comunicacion y lenguaje, entre otras.

4.2.1 Entrevista realizada a Maria Belén Camacho: Coordinadora del
centro terapéutico “Sensorium”, Licenciada en Psicologia Clinica 'y con

una Maestria en intervencion en Trastorno del Espectro Autista.

A continuacion, se presentan las preguntas realizadas, con un resumen
de las respuestas emitidas por cada experta. La presente entrevista se realizé
el dia 21 de octubre del 2019

Pregunta 1:

¢Podria explicarme cual es el proceso para la aplicacién de la terapia

sensorial en los nios con TEA?

El proceso terapéutico comienza con la identificacion del perfil sensorial
del nifio ya sea hiposensible o herpersensible. En esta identificacion del perfil
es importante detallar los tiempos de estimulos que son tolerables y lo que

no son tan tolerables por los nifios. De igual manera se debe realizar una
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observacion y recoleccién de datos sobre como son las reacciones o conductas
del nifio frente a los estimulos, reconocer el nivel de ansiedad y estrés que
estos pueden causar 0 a su vez identificar cual es el estimulo que lleva a
los nifios a la calma. Posteriormente, se elabora un plan de intervencion de
acuerdo a las necesidades del nifio, donde se trabajan varias areas a la par

de la terapia sensorial.

Pregunta 2:

¢Me podria ayudar con informacion acerca del uso correcto de la terapia
sensorial para el desarrollo de habilidades socioemocionales en los

ninos?

La terapia sensorial tiene un gran impacto y beneficio en todos los nifios
en especial en los nifios con dificultades de integracion como es en el caso
de los nifios con TEA. Existen varios usos y formas de aplicacion de la
terapia, pero lo importante esta en trabajar el desarrollo del pensamiento, es
decir, por medio de la terapia de integracion sensorial fomentar el desarrollo
del pensamiento a nivel simbdlico y funcional para que posteriormente el

nifio pueda verbalizar y expresar sus emociones.

Pregunta 3:

De acuerdo con su criterio y su experiencia ¢Cual considera que es
el mayor beneficio de la terapia sensorial en el desarrollo de
habilidades socioemocionales?

La terapia sensorial permite regular el proceso de modulacion de
la informacion de los estimulos sensoriales que ingresan por diferentes
sentidos, para posteriormente lograr una adecuada interpretacion del medio
exterior y por ende interpretar las emociones en si mismo y en los demas;

esto favorecera al proceso de comunicacién y socializacion con el otro.
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Pregunta 4:

¢Laterapia sensorial es recomendable paratodos los niflos con TEA?

Sin duda alguna la terapia sensorial ayudard a regular el registro de
la informacion sensorial en los nifios, promoviendo la mejoray desarrollo de
conductas adaptativas y socioemocionales, asi como también favorece al

proceso de aprendizaje y desarrollo del pensamiento.

Pregunta 5:
Usted cree que los docentes deberian tener conocimiento acerca del uso
adecuado de estrategias sensoriales dentro del aula para fomentar el

desarrollo de habilidades socioemocionales ¢Si?, ¢No? Y ¢Por qué?

Varios docentes tienen el conocimiento sobre las estrategias de
integracion sensorial. Sin embargo, deben considerar que estas estrategias son
el primer paso para que los nifios lleguen a la calma y la autorregulaciéon
emocional, el siguiente paso, es que es fomentar el desarrollo del pensamiento
y juego simbalico en los nifios y asi lograr la representacion de las emociones.

4.2.2. Entrevista a Maria José Moscoso: directora del Centro Infantil
Verano Eterno, Licenciada en Ciencias de la Educacién y Master en

Ciencias de la Educacion.

A continuacion se presentan las preguntas realizadas, con un resumen
de las respuestas emitidas por la experta. La presente entrevista se realiz
el dia: 4 de noviembre del 2019.

Pregunta 1:

¢Podria explicarme cudl es el beneficio en el uso de estrategias
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de integracion sensorial en los nifios con TEA dentro del aula?

El uso de estrategias para la integracion sensorial en los nifios con TEA
en el aula es muy beneficioso porque les ayuda a llegar a la calma. Ocurre
un orden de la percepcion de las sensaciones dentro del cerebro y asi los
nifios pueden atender y regularse. Este proceso se da con la guia del adulto al

aplicar las estrategias.

Pregunta 2:

¢,Cudl es el beneficio de contar con entornos sensoriales dentro del aula?

El principal beneficio es que los nifios a través de los entornos
sensoriales, llegan a la autorregulacion de sensaciones, el cuerpo se siente
tranquilo. Ya que si trabajamos a través de los sentidos ya sea propioceptivo,
vestibular, tactil, etc. Satisfacemos la necesidad sensorial del nifio y este llega

a la calma. Posteriormente llega a prestar atencion.

Pregunta 3:

De acuerdo con su criterio y su experiencia ¢Qué destrezas desarrolla

la estimulaciéon sensorial en los nifios?

Desarrolla un sin nimero de destrezas, todo aprendizaje se da por
medio de los sentidos. Primero, se desarrolla el sentido tactil desde el
nacimiento, a través del contacto con la madre por medio de abrazos y
masajes, ahi el nifio aprende la seguridad y confianza. Las destrezas que
se desarrollan a partir de esto son las motrices, cognitivas, emocionales,
lenguaje, de forma integral con la estimulacion sensorial. Desde hace
mucho tiempo varios autores como Montessori, Piaget han descubierto
cientificamente que los nifios son sensoriales y a partir de eso desarrollan

varias destrezas.
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Pregunta 4:

¢, Qué ambientes de aprendizaje sugiere para desarrollar las habilidades

socioemocionales en nifios con TEA?

Ambientes sensoriales que fomenten la regulacion, reconocimiento,
identificacion y verbalizacion de emociones para un adecuado aprendizaje,
también considero que son importantes los ambientes de la vida diaria que
buscan desarrollar autonomia, ambientes de motricidad donde se trabaje
el sentido vestibular y propioceptivo y sin duda ambientes que fomenten el

desarrollo del lenguaje en todo momento.

Pregunta 5:

Finalmente, usted considera que una guia que incluya el uso correcto
de entornos de estimulacidon sensorial, podrian beneficiar al proceso de
desarrollo de habilidades socioemocionales en nifios de 6 a 7 afios ¢si?,

¢no? Y ¢por qué?

Considero que es importante que el docente sepa que es la integracion
sensorial, ya que no es tomado en cuenta dentro del aula, debido a que se
lo lleva solamente a terapia. Y la guia seria muy util para que los maestros
sepan que actividades pueden hacer, como crear un ambiente sensorial y
cual es su beneficio en el desarrollo socioemocional. Y seria muy bueno que
a través de esta guia el maestro pueda darse cuenta para que sirve cada
material sensorial y como aplicarlo en el aula de clase, tomando en cuenta

las necesidades de cada nifio.
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4.3. Andlisis e interpretaciéon de la observacion realizada al nifio con

trastorno del espectro autista del Centro Infantil Verano Eterno.

El nifio tiene 6 afios y se encuentra en Inicial 1

Perfil sensorial del nifio con TEA a observar

El procesamiento sensorial del nifio se da de la siguiente manera:

- Procesamiento auditivo: El nifio disfruta de ruidos extrafios, trata
de hacer ruido solo para hacer ruido, le llama mucho la atencién la

musica o sonidos vocalicos.

- Procesamiento visual: Presenta dificultades para armar los
rompecabezas, mira cuidadosa e intensamente a objetos con mirada

fija y le cuesta encontrar objetos sobre fondos de distraccion

- Procesamiento vestibular: Le agrandan las actividades de
movimiento y las que se encuentra boca abajo (marionetas, juegos
rudos). Le gusta columpiarse y el movimiento extremo. Busca todo tipo
de movimiento, y esto interfiere con las actividades rutinarias. “Se mece
todo el tiempo.”

- Procesamiento tactil: Expresa angustia cuando se lava la cara, le
molesta lavarse los dientes, le gusta ir descalzo o en medias sobre
diferentes superficies, disfruta del agua, texturas, lodo, tiene dificultad

para mantenerse en una fila.

- Procesamiento multisensorial: Presenta dificultades para prestar
atencion, es poco consistente en sus actividades a pesar de tener
un ambiente activo, se cuelga de la gente, mueble u objetos que se

encuentran en el medio, busca abrazos y presién constantemente.
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- Procesamiento Sensorial oral: Rechaza facilmente las texturas de
ciertos alimentos, evita ciertos sabores, es exigente en cuanto a lo que

come, huele los alimentos, evita meterse objetos a la boca.

En cuanto a la modulacion sensorial el perfil arroja las

siguientes observaciones:

- Procesamiento sensorial del tono muscular: Aprieta faciimente,
levanta objetos con gran facilidad, siempre se poya y posee una energia

activa en el movimiento.

- Modulacion de la posicion del cuerpo: Se tiende a bajar y subir
de escaleras o juego del patio, salta y no evita superficies disparejas,
se arriesga al juego especialmente si es con agua.

- Modulacion de movimiento que afecta el nivel de actividad: Se
emociona demasiado con actividades y juegos de movimientos, evita

actividades y juegos callados.

- Modulacién de informacién sensorial que afecta las relaciones
emocionales: Es demasiado afectuoso con la gente busca el contacto
fisico que brinde presion como los abrazos, presenta dificultad en
percibir las sefiales no verbales o0 expresiones en otra persona, evita
mirar directamente a los 0jos, suele quedarse fijamente objetos del

entorno, no se da cuenta de todas las personas a su alrededor.

Se concluye como un perfil sensorial hiposensible al evidenciarse que el nifio
busca exageradamente el contacto con ciertos estimulos, sin embargo, se debe
tomar en cuenta que evita el contacto con ciertos estimulos como los visuales

y gustativos
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sensoriales
DIA 1 DIA 2 DIA 3 DIA 4 DIA S5
ITEM i
SO A Tnolsi| A nolsi] A Inolsi| A Inolsi| A N
veces veces veces veces veces
1. Sonrie y/o saluda a las personas que X X X X X
conoce
2. Mantiene contacto visual X X
3. Siguen la secuencia de un juego X X
4. Da a conocer lo que necesita X X X X X
5. Se relaciona con los demas nifos de su X X X X X
edad
6. Responde a su nombre X X X X X
7. Siguen instrucciones cortas y concretas X X X X X
8. Presenta juego imaginative X X X X
9. Expresa sus emociones X X X X
10. Demuestra sensibilidad frente a los X X X X X

deseos de los demas
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Andlisis e interpretacion

Tras realizar la observacion al nifio con TEA de 6 afios en el Centro
Educativo Verano Eterno, durante el periodo de 5 dias de clase se pudo
evidenciar que las habilidades sociales del nifio varian cuando se aplican
estrategias sensoriales, es decir, algunas habilidades se fortalecen y otras aun
no han sido desarrolladas empiezan a aparecer y necesitan reforzarse, entre

las que podemos mencionar:

1. Sonrie y/o saluda a las personas que conoce, al finalizar el periodo
de observacion, se registré que en la mayoria de dias se obtuvo una
frecuencia de “a veces”, es decir, cuando se hizo uso de material
sensorial el nifio en pocas ocasiones ejecuto la habilidad social. En
el transcurso de los dias la frecuencia no presentd variaciones, por lo

gue aun se debe reforzar dicha destreza.

2. Mantiene contacto visual, al finalizar el periodo de observacion, se
registr6 que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “a
veces”, es decir, cuando se hizo uso de material sensorial en pocas
ocasiones el nifio realiz0 esta habilidad social. En el transcurso de
los dias la frecuencia presento variaciones, evidenciandose una mejora

significativa en la destreza social.

3. Sigue la secuencia de un juego, al finalizar el periodo de observacion,
se registr6 que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de
“no”, es decir, cuando se hizo uso de material sensorial el nifio no
logré desarrollar la habilidad social. En el transcurso de los dias la
frecuencia no presentd variaciones, por lo que aun se debe reforzar

dicha destrez
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Da a conocer lo que necesita, al finalizar el periodo de observacion, se
registro que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “si”, es
decir, cuando se hizo uso de material sensorial el nifio realizé esta
habilidad social de forma espontdnea. En el transcurso de los dias la
frecuencia no presento variaciones, evidenciandose una destreza social

ya establecida.

Se relaciona con los demas nifios de su edad, al finalizar el periodo de
observacion, se registr0 que en la mayoria de dias se obtuvo una
frecuencia de “a veces”, es decir, cuando se hizo uso de material
sensorial en pocas ocasiones el nifio realiz6 esta habilidad social de
forma espontanea. En el transcurso de los dias la frecuencia presento

variaciones, evidenciandose una mejora en la destreza social.

Responde a su nhombre, al finalizar el periodo de observacion, se registré
que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “si”, es decir,
cuando se hizo uso de material sensorial el nifio realizo esta habilidad
social de forma espontanea. En el transcurso de los dias la frecuencia
no presentd variaciones, evidencidndose una habilidad social ya

estructura.

Sigue instrucciones cortas, al finalizar el periodo de observacion, se
registra que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “a
veces”, es decir, cuando se hizo uso de material sensorial el nifio en
pocas ocasiones ejecutd la habilidad social. En el transcurso de los dias
la frecuencia presentd variaciones, evidenciandose una mejora

significativa en la habilidad social.

Presenta juego imaginativo, al finalizar el periodo de observacion, se
registr6 que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “a

veces”, es decir, cuando se hizo uso de material sensorial el nifio en
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pocas ocasiones realizé esta habilidad social. En el transcurso de los
dias la frecuencia no presentd variaciones, por lo que aun se debe

reforzar esta destreza.

9. Expresa sus emociones, al finalizar el periodo de observacion, se
registré6 que en la mayoria de dias se obtuvo una frecuencia de “no”,
es decir, cuando se hizo uso de material sensorial, el nifio no realiz6
esta habilidad social. En el transcurso de los dias la frecuencia no

presentd variaciones, por lo que aun se debe reforzar esta destreza.

10.Demuestra sensibilidad frente a los deseos de los demés, al finalizar
el periodo de observacion, se registr6 que en la mayoria de dias se
obtuvo una frecuencia de “no”, es decir, cuando se hizo uso de
material sensorial el nifilo no desarrollo la habilidad social. En el
transcurso de los dias la frecuencia no presentd variaciones, por lo

gue aun se debe reforzar esta destreza.

CAPITULO V: Conclusiones y Recomendaciones

5.1 Conclusiones

El Trastorno del Espectro Autista, se caracteriza por presentar
dificultades en la socializacion, desarrollo del lenguaje tardio, adaptacion
al entorno, entre otros aspectos. En los nifios de 6-7 afios con este trastorno
se observan dificultades en expresar sus sentimientos, reconocer e
interpretar el lenguaje verbal y no verbal, pero sobresalta la falta de empatia

y comprension acerca de lo que la otra persona puede pensar y sentir.

De los datos recolectados se puede concluir que es importante, que
los docentes tengan conocimiento sobre el uso adecuado de las estrategias

sensoriales y cual es el sustento tedrico que esta atrds de cada material,
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ya que, una adecuada aplicacién de los mismos promueve la regulacion, la
calma y por ende el desarrollo de habilidades sociales y emocionales. Por
otro lado, después de analizar varias estrategias es importante mencionar que
el material sensorial de tipo tactil es uno de los mas fundamentales, ya que
promueve la autorregulacion, la calma, el contacto con el otro y sobre todo

da seguridad al nifio, para que pueda fortalecer su autoestima.

En los nifios con Trastorno del Espectro Autista las estrategias
sensoriales no actdan por si solas, sino que son la pauta que incentiva
el desarrollo de la habilidades socioemocionales. Y deben ser llevadas a cabo
en conjunto con el desarrollo del pensamiento y el juego simbdlico, lo cuales,
son la base para que las emociones sean simbolizadas en la mente del nifio
y asi, puedan ser expresadas o plasmadas en conductas socialmente
aceptadas en el medio. Esto aporta a que el nifio forme relaciones sociales
con otros de manera adecuada, favoreciendo no solo el desenvolvimiento

social si no también el desarrollo cognitivo y de lenguaje.

A partir de las observaciones realizadas en el Centro Educativo Verano
Eterno, se evidencio que si se trabaja adecuadamente con estrategias
sensoriales, demostrando un avance significativo en el desarrollo
socioemocional del nifio con TEA, a pesar de que aun se debe seguir
reforzando y trabajando distintas habilidades como la empatia, seguir la
secuencia de un juego, mantener el contacto visual, saludar y mostrar
sensibilidad frente a los deméas. También se evidencié que el nifio con TEA
se siente mas tranquilo, su foco atencional aumenta, comparte e interactia
mas con los otros nifios cuando la maestra hace uso del material sensorial,
demostrando que el uso de estrategias sensoriales ayuda mucho a que el nifio
con TEA regule sus conductas que son alteradas por su perfil sensorial
hiposensible, demostrando un progreso satisfactorio en su desenvolvimiento

social. Esta es segunda, luego las otras.
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5.2 Recomendaciones

Se recomienza que, en el Centro Educativo, los docentes promuevan
simbolizar las emociones del nifio con TEA, le permitan sentir antes que
comprender la emocién, para que de esta manera €l las pueda expresar
de forma adecuada y construya relaciones sociales con sus compafieros.
También es importante tomar en cuenta que se debe manejar una rutina
estructurada al momento de implementar las estrategias sensoriales, para

gue estas no recaigan en el uso inadecuado.

También se debe reforzar de forma constante el desarrollo de
habilidades socioemocionales, ya que, son funcionales para mantener un

ambiente de convivencia en el aula.

Es importante que los docentes conozcan sobre las principales
caracteristicas del Trastorno de Espectro Autista, identifiquen cual es el perfil
sensorial del nifio y asi puedan hacer uso de alternativas psicoeducativas
de forma adecuada como es el uso de estrategias sensoriales, lo cual le
permitird al nifio sentir sus emociones antes que comprenderlas y poder
comprender al otro. Tomando en cuenta que, estas estrategias deben ir
acompafnadas con un refuerzo cognitivo, que busque el desarrollo del

pensamiento.

Una vez observado los aspectos tanto positivos como negativos y
en base a los datos obtenidos en el presente trabajo de investigacion, se
ha evidenciado la necesidad de proporcionar a los docentes una guia
metodoldgica sobre el uso adecuado de estrategias sensoriales para el
desarrollo de habilidades socioemocionales en los nifios de 6-7 aflos con TEA,
la cual esta compuesta por una serie de actividades y ambientes que serviran

como herramienta para la regulacion emocional y el desarrollo social.
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5.3 Limitaciones del studio

La primera limitacion fue encontrar un centro que tenga personas
capacitadas en el uso adecuado de estrategias sensoriales, para poder obtener
datos de investigacion de primera mano. Por otro lado, no se logré encontrar

una poblacion de nifios con TEA significativa para el estudio.

CAPITULO VI: PRODUCTO

6.1 Descripcion

Como se menciond en el capitulo Ill, se implementd una guia de uso
correcto de actividades sensoriales de acuerdo a la fundamentacion tedrica que
nos menciona la autora Jean Ayres, que puedan facilitar al docente el
desarrollo de habilidades socioemocionales con sus estudiantes, por medio
de actividades e informacion pertinente. El producto de investigacion esta
dirigido a docentes, debido a que ellos seran favorecidos por medio de la
correcta utilizacion de los recursos sensoriales en el aula con nifios de 6 a 7

afios con Trastorno del Espectro Autista.

6.2 Estructura

La presente guia, esta conformada por una portada, contra portada y
un indice. En cuanto a su estructura, esta guia cuenta con un indice,
introduccion, desarrollo de actividades, descripcidon de materiales, objetivos
generales y especificos, y 3 capitulos, en los cuales se habla acerca del uso
adecuado de material sensorial sustentado en lo expuesto en el presente
trabajo de titulacion.
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Los capitulos son los siguientes:

e Sentido vestibular
e Sentido tactil

e Sentido propioceptivo

Consta de actividades que se describen de la siguiente manera:
Nombre, objetivo, descripcion y pistas didacticas.

También se expone informacion y aspectos importantes que se deben
tomar en cuenta al usar estrategias sensoriales que buscan desarrollar
habilidades socioemocionales dentro del aula de clase. Por otro lado, los
ambientes y actividades que se realizaron en esta guia, estan dirigidas hacia

nifios de 6 a 7 afios con Trastorno del Espectro Autista.

6.3 Producto:

Se entregara una guia fisica.

6.4 Validacion de la guia metodolégica de habilidades sociales basicas

Para el proceso de validacion de la guia metodoldgica, se entregd a
la Mg. Silvia Tapia, la cual contiene los siguientes aspectos de
correspondencia entre objetivo fundamentacion teodrica, calidad técnica y

representatividad y lenguaje.

Dentro del aspecto correspondencia entre objeto fundamentacion

tedrica se califico en base a los parametros pertinente (P) y no pertinente (NP).

En cuanto a la calidad técnica y representatividad de las actividades
los pardmetros de calificacibn son 6ptima (O), buena (B), regular (R) y
deficiente (D).
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Por ultimo, el aspecto del lenguaje empleado los parametros utilizados

fueron adecuado (A), inadecuado (1)
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Anexo No 1.

Entrevista a Maria Belén Camacho

ENTREVISTA

La presente entrevista es de uso académico, y su principal objetivo es
recolectar informacion adecuada y que esté relacionada con el trabajo de
investigacion, el cual se titula: “Estrategias sensoriales para el desarrollo
de habilidades socioemocionales de los nifios con TEA de 6-7 afios” Por lo
tanto, se le solicita a usted responder por favor a las siguientes preguntas, las
cuales seran de gran ayuda para el trabajo de investigacion anteriormente

mencionado.

Para facilidad del entrevistador, usted sera grabada.
Nombre:

Fecha:

Especialidad:

Pregunta 1:

¢Podria explicarme cual es el proceso para la aplicacién de la

terapia sensorial en los nifios con TEA?
Pregunta 2:

¢Me podria ayudar con informacion acerca del uso correcto de la

terapia sensorial en los nifios?
Pregunta 3:

De acuerdo con su criterio y su experiencia ¢Cual considera que es
el mayor beneficio de la terapia sensorial en el desarrollo de

habilidades socioemocionales?
Pregunta 4:

¢Laterapia sensorial es recomendable paratodos los nifios con TEA?



Pregunta 5:

Usted cree que los docentes deberian tener conocimiento acerca del uso
adecuado de estrategias sensoriales dentro del aula para fomentar el

desarrollo de habilidades socioemocionales ¢Si?, ¢(No? Y ¢Por qué?

Anexo No 2.

Entrevista a Maria José Moscoso

ENTREVISTA

La presente entrevista es de uso académico, y su principal objetivo es
recolectar informacién adecuada y que esté relacionada con el trabajo de
investigacion, el cual se titula: “Estrategias sensoriales para el desarrollo
de habilidades socioemocionales de los nifios con TEA de 6-7 afios” Por lo
tanto, se le solicita a usted responder por favor a las siguientes preguntas, las
cuales seran de gran ayuda para el trabajo de investigacion anteriormente

mencionado.

Para facilidad del entrevistador, usted sera grabada.
Nombre:

Fecha:

Especialidad:

Pregunta 1:

¢Podria explicarme cual es el beneficio en el uso de estrategias

de integracion sensorial en los nifios con TEA dentro del aula?

Pregunta 2:

¢,Cual es el beneficio de contar con entornos sensoriales dentro del aula?
Pregunta 3:

De acuerdo con su criterio y su experiencia ¢Qué destrezas desarrolla



la estimulacion sensorial en los nifilos?
Pregunta 4:

¢Considera importante el desarrollo de habilidades socioemocionales

en los nifios con TEA?, ¢Si?, ¢no? Y ¢por quée?

Pregunta 5:

Finalmente, usted considera que una guia que incluya el uso correcto
de entornos de estimulacion sensorial, podrian beneficiar al proceso de
desarrollo de habilidades socioemocionales en nifios de 6 a 7 ailos ¢Si?,

¢no? Y ¢por que



Anexo No. 3 Carta de solicitud de validacion de la guia metodologica
UNIVERSIDAD DE LAS
AMERICAS FACULTAD DE
EDUCACION

INSTRUMENTO PARA DETERMINAR LA VALIDEZ DEL CONTENIDO DE
LA GUIA

Master
Sylvia Tapia

Presente.

De mi consideracion:

Conocedora de su alta capacidad profesional me permito solicitarle, muy
comedidamente, su valiosa colaboracion de la validacion de la guia
metodoldgica “Para el desarrollo de habilidades socioemocionales a traves
de estrategias sensoriales en nifios con TEA”, propuesta para trabajar con

nifos de 6-7 afios con Trastorno del Espectro Autista.

Le agradeceré mucho seguir las instrucciones que se detallan en la
siguiente pagina; para lo cual se adjunta el instrumento de validacién y la

guia.

Aprovecho la oportunidad para reiterarle el testimonio de mi mas

distinguida consideracion.

Atentamente

Carolina Maldonado



Anexo No. 4
INSTRUCCIONES PARA LA VALIDACION DE LA GUIA DIDACTICA

1. Lea determinadamente la fundamentacion tedrica, el objetivo y las
actividades propuestas.

2. Concluir acerca de la pertinencia de la fundamentacion teorica, el
objetivo las actividades.

3. Determinar la calidad técnica de la guia.

4. Observar el lenguaje empleado.

5. Consignar las observaciones en el espacio correspondiente.

(A)Pertinencia de las actividades con el

objetivo P PERTINENCIA O
NP NO PERTINENCIA

En caso de marcar NP pase al espacio de observaciones y justifique

Su opinion.

(B)Calidad, técnica y representatividad
Marqgue en la casilla correspondiente:

O OPTIMA

B BUENA

R REGULAR

D DEFICIENTE

En caso de marcar R o D, por favor justifique su opinion en el espacio

de observaciones.

(C)Lenguaje

Marqgue en la casilla correspondiente:
A ADECUADO

| INNADECUADO



En caso de marcar | justifique su opinion en el espacio de observaciones.

GRACIAS POR SU COLABORACION



Anexo No. 5 Documentos de validacion

PONDIENTE ENTRE OBJETIVO ¥ ACTIVIDADES
NP: NO PERTINENTE

OBSERVACIONES

ESENTATIVIDAD DE LAS ACTIVIDADES.
R: REGULAR D: DEFICIENTE

¥ OBSERVACIONES




FUNDAMENTACION TEORICA

CALIDAD, TECNCA Y REPRESENTATIVIDAD LENGUAJE
O s R: D: A: I:
OPTIMA | BUENA REGULAR DEFICIENTE | ADECUADO | INADECUA

A

DO

1=




Anexo No. 6 Producto

GUIA
METODOLOGICA

.I |'_.'I: OMA |: TI " I:I: TRATEGIAS
J [ LI:I. II: TRO ALITISTA

Aufora: Carolina Maldonado
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