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INTRODUCCION

El presente texto es una monografia realizada como requisito final para obtener el
grado de Licenciada en Educacion en la Unidad 304 de la Universidad Pedagdgica
Nacional, que lleva por nombre Implicaciones del autismo infantil en el desarrollo
integral del alumno de primaria, y es un estudio concreto sobre el tema del Trastorno
de Espectro Autista (TEA), en nifios que cursan la primaria, mediante la
investigacion documental, que consistio en la consulta de diversos documentos de
caracter médico y educativo que regulan la atencién a los nifios con discapacidad,

y en especifico cuando asisten a las escuelas oficiales y tienen autismo.

El interés en el tema nace al conocer a dos nifios de nivel primaria los cuales, al
observarlos por primera vez, robaron mi atencion, al mismo tiempo que me interesé
el querer conocer mas a fondo sobre ellos, es decir, su comportamiento, sus gustos
y disgustos entre otros, al igual para poder apoyar a mis compaferos docentes en

la implementacion y desarrollo de sus actividades para con estos nifios.

El autismo es una discapacidad poco frecuente en las escuelas de educacion basica
del pais y por lo tanto s6lo algunos profesores estan preparados adecuadamente
para atenderlos en un saldn de clases regular. La presente monografia servira como
guia para orientar a los docentes en servicio con alumnos que presentan algunos
de los rasgos diagndsticos del autismo, respecto a su atencion y la normatividad

gue debe conocer para interactuar con el nifio y su familia.

Desde la perspectiva clinica, el Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders (DSM-1V), conocido en espafiol como Manual diagndstico y estadistico de
los trastornos mentales, es la obra basica para reconocer la conducta de los nifios
gue viven alguna manifestacion de autismo, lo cual permitira canalizarlos
oportunamente, alertando también a la familia y realizar los ajustes razonables en
la préactica escolar, ademas de que tiene una normatividad que los maestros en
servicio debemos atender, que en el caso de los nifios con autismo es Ley para la

Atencién, Intervencion, Proteccién e Inclusién de las Personas con Trastorno Autista



para el Estado de Veracruz, entre otras no menos importantes, pero que estan

resumidas en la citada ley.

Para presentar la informacién obtenida mediante la investigacion documental y
facilitar la consulta de mis compafieros profesores, presento una justificacion con
los por qué y para qué de la redaccion de este tema, con tres secciones, Los
principios de la historia del autismo, la Conceptualizacion del Trastorno de Espectro
Autista, que incluye los subtitulos de Etiologia, Deteccion, Diagndéstico y
Tratamiento, y la seccidbn de Intervencion desde la perspectiva docente,
considerando tres subtitulos con el papel de la sociedad, de los padres y del
docente. Al final, en las Conclusiones, se encontrard una sintesis de los aspectos
mas importantes de la monografia, con sugerencias para la practica docentes, entre
otros interesantes asuntos relacionados con el autismo en las escuelas de

educacion basica.



JUSTIFICACION

El presente trabajo que lleva por nombre Implicaciones del autismo infantil en el
desarrollo integral del alumno de primaria. Nace de las inquietudes que me
surgieron cuando en agosto de 2019 conoci a una nifia, DMRC, quien tenia en ese
momento seis afios de edad y era de nuevo ingreso, es decir, estaba a punto de
ingresar al primer grado de primaria; casi al mismo tiempo llegé el nifio JFRN, quien
también contaba con seis afios de edad e igualmente era de primer ingreso. Ambos
coincidieron en la escuela y tienen necesidades educativas especiales. La nifia
DMRC ya tenia diagndstico de autismo y el nifio presentaba conductos que desde
la perspectiva educativa son preocupantes, pero aun carecia del diagndstico clinico,
por lo cual desde el inicio del ciclo escolar se orientd a sus padres para que lo
llevaran con un especialista, para contar con un punto de partida que nos permitiera
atenuar las implicaciones negativas que se presentan dentro de una institucion,

dentro del salon de clases y con cada uno de sus comparieros.

Como docente asignada para apoyar a la directora en sus labores tanto
administrativas como de gestion pedagdgica, tuve la experiencia de interactuar con
los alumnos DMRC y JFRN durante el ciclo escolar 2019 — 2020, mientras ellos
cursaron el primer grado de primaria, hasta finales de marzo de 2020, cuando se
detuvieron las actividades escolares por la declaratoria nacional de la emergencia
sanitaria provocada por el virus SARS-CoV-2, que produce la enfermedad

respiratoria llamada COVID-19.

Durante ese tiempo tuve oportunidad de comprender que ademas de la
perspectiva clinica, es decir, de conocer las caracteristicas del Trastorno de
Espectro Autista (TEA), también se requiere de una perspectiva mas amplia para su
atencion en la escuela, en donde el desarrollo integral es de suma importancia, asi
como la inclusion en actividades dentro y fuera del salon de clases, por lo cual la
investigacién para redactar una monografia acerca del TEA y el desarrollo integral
de los alumnos ha sido muy oportuna para orientar mi practica docente y la de mis

compafieros profesores.



En ese sentido, es importante recuperar los aspectos clinicos del TEA
conforme al MDE Manual diagndéstico y estadistico de los trastornos mentales, MED,
pero que es mas conocido como el DSM por su nombre original en inglés: Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders. Esta obra fue publicada por la American
Psychiatric Association (APA). EI DSM-I fue publicado en 1952, y la ultima version
vigente es la DSM-V, de mayo del 2013.

El manual propone un sistema de clasificacion de los trastornos mentales que
proporciona descripciones de las categorias diagnosticas, con el fin de que el sector
salud pueda atender distintos trastornos como el TEA. Para el caso de los centros
escolares, también es util reconocer la importancia del modelo de educacion
inclusiva, expresado en la Estrategia Nacional de Educacién Inclusiva, porque
permite al personal docente reflexionar acerca de los requerimientos necesarios
para atender a los nifios trastorno de espectro autista, y distintas normas legales
que rigen las practicas escolares y docentes para la atencién de los nifios con
alguna discapacidad como la Ley General de Educacion, la Ley General de los
Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes, la Ley General para la Inclusion de las
Personas con Discapacidad, y la Ley numero 669 para la Atencién, Intervencion,
Proteccion e Inclusién de las Personas con Trastorno Autista para el Estado de

Veracruz de Ignacio de la Llave.

Por eso ahora sabemos de nuestras responsabilidades, y que la escuela
tiene condiciones inapropiadas para alumnos con TEA, pero que al principio no
reconocimos como el pequefio espacio, el ubicarse junto a una carretera muy
transitada y ruidosa, las practicas docentes y la infraestructura escolar que ofrece
cierto riesgo para DMRC y JFRN, asi como la pobreza de la comunidad y la escasez

de servicios de educacion especial en la region.

Todo eso obliga a una mayor capacitacion de los profesores, pues solo una
profesora cuenta con la preparacion profesional, pero labora en el cuarto grado de
y sOlo le dio asesoria al profesor de primer afio; por esa razén, la directora, y en mi

caso como apoyo administrativo y pedagdgico adscrita a la direccién,



constantemente mediamos o intervenimos con DMRC y JFRN, con otros alumnos,
padres de familias y la planta docente, para resolver distintas situaciones
problematicas que surgian; especialmente porque como asistente de direccion, una
de mis funciones consiste en suplir a los profesores cuando tienen inasistencia, y
otra funcion es la de auxiliar pedagdgica, sobre todo con la nifia DMRC, cuando va

al sanitario o tiene un periodo de mucha inquietud.

En general, el personal directivo, docente y de apoyo necesitamos
prepararnos acerca de los lineamientos de la educacion inclusiva, la educacion
especial y en el caso especifico del TEA, pues se carece de apoyo de la Unidad de
Servicios de Apoyo a la Educacién Regular (USAER), y aunque la oficina del
Desarrollo Integral de la Familia (DIF), se encuentra en la cabecera municipal de
Tezonapa, a unos veinte minutos, siempre esta saturada e insuficiente de personal,
mientras que la adecuaciones a la infraestructura también son muy dificiles porque
se comparten las instalaciones con otra escuela matutina, y es necesario
sensibilizar a los compafieros docentes de la mafiana respecto a las circunstancias
gue surgen cuando se tienen alumnos con TEA. Por todo lo anterior, espero que
esta monografia contribuya al desarrollo integral de los nifios con alguna

discapacidad inscritos en las escuelas de educacion basica.



TEMA 1. PRINCIPIOS DE LA HISTORIA SOBRE EL AUTISMO

Autismo es el término utilizado por primera vez por el psiquiatra suizo Eugen Bleuler
en su obra Dementia praecox of the group of schizophrenias en 1911. Sin embargo,
la definicion clinica del sindrome autista aparecio hasta el afio 1943, cuando Leo
Kanner, psiquiatra infantil en el ambito académico de Estados unidos, estudio el
comportamiento de once nifios (ocho nifios y tres nifias), y describié de forma
detallada los casos de esos pacientes. Las conductas registradas y descritas por

Kanner en 1943 son:

e Extrema soledad autista.

e Incapacidad para establecer relaciones con las personas.

e Deseo obsesivo de invariancia ambiental. Insistencia obsesiva en que
el tiempo no cambie.

e Memoria excelente.

Buen potencial cognitivo.

Aspecto fisico normal y fisonomia inteligente.

Hipersensibilidad a los estimulos.

Retraso y alteracion en la adquisicion y uso del habla y el lenguaje.

e Mutismo o lenguaje sin intencidbn comunicativa real.

e Aparicion de los primeros sintomas desde el nacimiento (citado por
Martos, 2002).

Algunos rasgos de la personalidad de los nifios que identific6 como autistas
son importantes para la actividad docente, como la memoria y la expresion

inteligente, entre otros.

Aparicién de los primeros sintomas desde el nacimiento. Kanner considera el
trastorno de origen biolégico e innato, es decir, presente en el momento del

nacimiento (citado por Martos, 2002).

Memoria excelente. Los nifios que observé Kanner mostraron gran capacidad para
memorizando muchos datos incluso sin sentido o con algin uso practico, como, por
ejemplo, recordar una pagina del indice de cualquier enciclopedia. La memoria

excelente no les era util en realidad porque aprendian con muchas dificultades, o
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en comparacion con otros nifios mostraban menor desarrollo en otros aspectos
(citado por Martos, 2002).

Expresioén inteligente. Tiene buen potencial cognitivo y ausencia de rasgos fisicos.
Kanner crey6 que la memoria y destrezas sobresalientes de algunos casos eran el
reflejo de una inteligencia fuera de lo comun, a pesar de que considerara que
muchos nifios tenian dificultades de aprendizaje. Por otro lado, la ausencia de
estigmas fisicos conduce también a una impresion de inteligencia. Kanner remarcé
la “fisonomia inteligente” de sus casos y otros autores han descrito a nifios con
autismo habitualmente muy guapos (citado por Martos, 2002). Estos nifios deben
adquirir habilidades de comunicacion y socializacion, las cuales le permitan el poder
relacionarse con otras personas. Ya que ellos no aprenden por imitacion como otros

nifos, asimismo en ellos se deben emplear estrategias mas especificas.

Hipersensibilidad a los estimulos. Kanner observé que muchos de los nifios sobre
reaccionaban a algunos ruidos fuertes y con varios tipos de objetos. A veces los
niflos también adquirian problemas con la alimentacion. Mucho se ha discutido si la
hipersensibilidad, el que sean extremadamente sensibles a los ruidos o a la comida,
es algo fundamental que causa el autismo, 0 si mas bien es consecuencia de una
dificultad para analizar y percibir la informacién con sentido, es una cuestion todavia
abierta y objeto de debate entre algunas de las teorias psicologicas del autismo
(citado por Martos, 2002). Esto nos quiere decir que la mayoria de nifios con
autismo, puede ser extremadamente sensible a algunos estimulos del contexto que
les rodea, tales como el ruido, olores, sabores, resultandoles algo molesto,

incomodo u en ocasiones doloroso.

Mutismo o lenguaje sin intencién comunicativa real. Se incluyen aqui no solo a
los nifios sin habla sino también a los nifios que solo usaban ecolalia. A Kanner le
llamo6 especialmente la atencion el fendmeno de la ecolalia. Los nifios repetian
fragmentos lingiisticos que habian oido, pero eran incapaces de utilizar el lenguaje
para dar entender algo mas que sus necesidades inmediatas. La ecolalia explica,
en gran parte la inversion de pronombres que Kanner destacé en sus escritos

(citado por Martos, 2002). La mayoria de estos nifios es comun escucharlos que
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hablen o digan cosas sin sentido, asi como la utilizacion de la ecolalia, que se refiere

a la repeticion continua de palabras que escuchan.

Limitaciones en la variedad de la actividad espontanea. Leo Kanner observo el
contraste entre la buena manipulacion de objetos que demostraban a los nifios y el
uso que hacia de estos objetos. Las acciones que aplicaban a los objetos
informaban de una buena destreza manual, aunque las actividades se
caracterizaban por la realizacion de conductas de giros o la realizacion rigida de un

conjunto de rutinas, pero no el uso social de los objetos (citado por Martos, 2002).

Es importante mencionar que en estos nifios se debe de trabajar de manera
mas precisa la motricidad y movilidad, la cual le permita y prepare al alumno a ser

una persona mas auténoma en su etapa escolar y a lo largo de su vida.

Otras caracteristicas: Leo Kanner también encontro en todos los casos estudiados
gue los padres eran intelectuales, aunque probablemente era padres mas atentos y
dispuestos a confiar la salud psicologica de sus hijos (citado por Martos, 2002).
Aunque Kanner describié a los padres como “frios”, en su primer articulo afirmo:
“estos nifios han venido al mundo con una incapacidad innata para desarrollar el
contacto afectivo normal, biolégicamente proporcionado, con las personas” (citado

por Artigas y Paula, 2012, pag. 573).

Primero se utiliz6 el término autismo infantil para describir a estos nifios y la
lista anterior de conductas descritas siguiendo el protocolo de diagnéstico. Con el
paso de los afios, estos criterios se reafirmaron y fueron codificados en la tercera
edicion del manual de clasificacion oficial utilizado en Estados Unidos, el Manual
diagnéstico y estadistico de los trastornos mentales (DSM-III), publicado por la
Americam Psychiatric Association en 1980, y posteriormente actualizado en el DSM-
IV. (Figura 1). Cabe mencionar que esta es una guia para uso de los profesionales
de la salud, por lo cual puede tenerse en cuenta por los profesores para advertir
algun criterio diagnoéstico, pero siempre sera mas preciso el diagnéstico del

especialista.

Sin embargo, los profesionales que se dedicaban a los estudios clinicos se

habian dado cuenta que muchos nifios podian confundirse con otros nifios descritos
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como autistas, aunque no tenian todas las caracteristicas, por lo que al hablar de
autismo infantil era necesario hacerlo con mucho cuidado. De qué modo se debia
denominar a los otros nifios pasoé a ser un problema. En cierto momento se dijo que
estos nifos eran “psicoticos” o que tenian “esquizofrenia infantil”, una eleccion muy
poco afortunada de términos. Sin embargo, en Inglaterra, los investigadores Israel
Kolvin, Michael Rutter y Christopher Ounsted describieron con detalle las diferencias
existentes entre los nifios que padecian realmente esquizofrenia y los que tenian
autismo. Mas o menos al mismo tiempo, Lorna Wing describié los nifios con
sintomas y encontré6 que eran muy similares los autistas pues tenian similares

dificultades sociales y de comunicacion (Szatmari, 2004).
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Figura 1. Criterios diagnosticos del trastorno autista en el DSM-IV

Ao Para darse un diagndéstico de autismo deben cumplirse seis o mas manifestaciones del conjunto de
trastornos (1) de la relacién, (2) de la comunicacion v (3) de la flexibilidad. Compliéndose coma
minimo dos elementos de (1), uno de (2) ¥ uno de (3).

L. Trastorne cualitativo de la relacion, expresado como minimo en dos de las siguientes
manifestaciones:

a. Trastomo importante en muchas conductas de relacion no verbal, como la mirada a los ojos, la
expresion facial, las posturas corporales v los gestos para regular la interaceion social,

b. Incapacidad para desarrollar relaciones con iguales adecuadas al nivel evolutivo,

¢. Ausencia de conductas espontincas encaminadas a compartir placeres, intereses o logros con otras
personas (por ¢jemplo, de conductas de sefialar o mosirar objetos de interés).

d. Falta de reciprocidad social o emocional.

2. Trastornos cualitativos de la comunicacién, expresados como minimo en una de las siguientes
manifestaciones:

a. Retraso o ausencia completa del desarrollo del lenguaje oral (que no se intenta compensar con medios
alternativos de comunicacion, como los geslos o la mimaica).

b. En personas con habla adecuada trastomo mmportante en la capacidad de wnciar o mantener
CONVErsaciones.

¢. Empleo estereotipado o repetitivo del lenguaje, o uso de un lenguaje idiosinerasico

d. Falta de juego de ficcion espontaneo v vanado, o de juego de imitacion social adecuado al nivel
evolutive.

3. Patrones de conducta, interés o actividad restrictivos, repetitivos y estereotipados, expresados como
minime en una de las siguientes manifestaciones:

a. Preocupacion excesiva por un foco de interés (o varios) restringido vy estereotipado, anormal por su
intensidad o contenido

b. Adhesion aparentemente iflexible a rutinas o ntuales especificos y no funcionales.

¢. Eslercotipias motoras repetiivas (por epemplo, sacudidas de manos, relorcer los dedos, movimientos
complejos de todo el cuerpo, ete.)

d. Preocupacion persistente por parte de objetos.

B. Antes de los tres afios, deben producirse retrasos o alteraciones en una de estas tres areas: (1)
Interaccion social, (2) Emples comunicative del lenguaje, o (3) Juego simbilice,

Fuente: Asociacion Psiquiatrica Americana, 1995 citada por Martos, 2002, pag. 20.
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TEMA 2. CONCEPTUALIZACION DEL TEA

Finalmente, ¢qué es autismo? Si se realizara esta pregunta a cien personas recibira
probablemente cien respuestas diferentes. La mayor parte de los profesionistas y
padres con un nifio autista concuerdan en que es una incapacidad de complejo
desarrollo. Se observa en los nifios en una edad muy temprana, comdnmente en
los primeros tres afos de vida.

Si bien algunas autoridades sefialan que la incapacidad comienza en el
nacimiento y otros sefialan que se desarrolla entre los dos y medio afios de vida,
todos coinciden en que ataca a jovenes, indefensos, nifios pequefios. Es una
condicién en la que el cerebro no funciona correctamente. Como el autismo
interfiere con el funcionamiento normal del cerebro y de su desarrollo, afecta a la
vida del nifio en un sin numero de areas y lleva a desarrollar habilidades en una

manera diferente de aquellos que no son afectados.

Actualmente el autismo es considerado como un desarrollo de incapacidad de
por vida. Los nifios autistas, por lo general, tiene una diferente forma de ver, de oir,

y de sentir las cosas.

Dentro de la categoria de los trastornos generalizados del desarrollo,
expuestos en el DSM-IV (APA, 1994), se encuentran:

e Trastorno autista.

e Trastorno de Rett.

e Trastorno desintegrativo infantil.
e Trastorno de Asperger.

e Trastorno generalizado del desarrollo no especificado.

El autismo es uno de los cinco desordenes del Desorden Penetrante del Desarrollo
(PDD, por sus siglas en inglés). Entonces ¢Qué es autismo?, observandolo con
simpleza es una forma de incapacidad, que causa problemas con la interaccion
social y la comunicacion. Eso se sabe gracias a Leo Kanner, quien en su
investigacién observd varias caracteristicas comunes especiales las cuales se

referian principalmente a tres aspectos:
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1. Las relaciones sociales. Segun Kanner el rasgo fundamental del sindrome del
autismo era la “incapacidad para relacionarse normalmente con las personas y las

situaciones” (Citado por Riviére, 1997).

Desde el principio hay una extrema soledad autista, algo que en lo posible ignora
o impide la entrada de todo lo que le llega al nifio desde fuera. El contacto fisico
directo, movimientos o ruidos que parecen romper la soledad, se tratan como si
no estuvieran ahi o, si no basta con eso, se sienten como una interferencia
(citado por Riviere, 1997).

Esto significa que en el salon de clases deben realizarse ajustes muy
importantes para la interaccion del alumno con TEA y el profesor y el grupo, como
evitar los ruidos intensos, movimientos bruscos y establecer rutinas que permitan

mantener un ambiente sin situaciones estresantes.

2. La comunicacion y el lenguaje. En el salon de clases comunicar ideas y
conocimientos es fundamental para la practica docente. Comunicarse en el sentido
de transmitir informacién de manera comprensible para todos los alumnos tiene tres

aspectos fundamentales:

e Hacer saber a otra persona que quieres algo.
e Contarle a alguien algo que ha sucedido.
e Describir una experiencia vivida (citado por Riviére, 1997).

Por lo tanto, comunicarse es mucho mas que ser capaz de hablar o de unir palabras
en una frase; lo anterior es indispensable a ello. A demas es importantisimo el
darnos cuenta de que ello implica necesariamente la capacidad de reconocer la
existencia y la presencia de otro ser humano. Para que exista comunicacion es
necesario haber llegado a un grado de desarrollo cognitivo y de madurez evolutiva

gue permita entender:

e Las relaciones basicas de asociacion y causa- efecto.
e Las acciones propias y las de los demas producen un resultado, tienen una
consecuencia, es decir.

e Que el medio fisico puede cambiar.
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e Que existen otros seres con los que se puede compartir experiencias (citado
por Riviere, 1997).

En 1946 Leo Kanner dedicé un articulo monografico titulado Lenguaje irrelevante y
metaforico en el autismo infantil precoz, tanto en este articulo como en el de 1943
sefala la ausencia del lenguaje en algunos nifios, asi como su uso extrafio en los
gue lo poseen, como si no fuera tal “herramienta un medio para recibir o compartir
mensajes significativos” (citado por Riviére, 1997). Se definen alteraciones como la
ecolalia (Perturbacién del lenguaje que consiste en repetir involuntariamente una
palabra que acaba de oir o pronunciar el mismo). La falta de atencién al lenguaje,
la inversion de pronombres personales, asi como también la aparicion de sordera

en algun momento del desarrollo (Riviére, 1997).

3. Lainsistencia en la invariancia del ambiente. La tercera caracteristica era la
inflexibilidad, la rigida adherencia a rutinas y la insistencia en la igualdad de los
nifios autistas. Kanner comentaba hasta qué punto se reduce drasticamente la
gama de actividades espontaneas en el autismo y cémo la conducta del nifio “esta
gobernada por un deseo ansiosamente obsesivo por mantener la igualdad, que
nadie excepto el propio nifio, puede romper en raras ocasiones” (citado por Riviére,
1997). Perspicazmente relacionaba esta caracteristica con otra muy propia del
autismo: la capacidad de percibir o conceptualizar totalidades coherentes y la

tendencia a representar las realidades de forma fragmentaria y parcial.

Pocos meses después de la publicacion del articulo de Leo Kanner, otro
médico vienés, el doctor Hans Asperger (1906-1980), dio a conocer los casos de
varios ninos con “psicopatia autista”, vistos y atendidos en el departamento de
pedagogia terapéutica (Heipadagogische Abteilung) de la Clinica Pediatrica
Universitaria de Viena. Asperger no conocia el articulo de Kanner y “descubri¢” el
autismo con independencia. Publicé sus propias observaciones en un articulo en
1944, titulado “La psicopatia autista en la nifez’, en el destaca las mismas
caracteristicas principales sefialadas por Kanner. “El trastorno fundamental de los
autistas es la limitacion de sus relaciones sociales. Toda la personalidad de estos

nifos esta determinada por esta limitacidon” (citado por Riviere, 1997). Ademas,
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Asperger sefialaba las extrafias pautas expresivas y comunicativas de los autistas,
las anomalias prosédicas y pragmaticas de su lenguaje (su peculiar melodia o falta
de ella, su empleo muy restringido como instrumento de comunicacion), la
limitacion, compulsividad y caracter obsesivo de sus pensamientos y acciones, y la
tendencia de los autistas a guiarse exclusivamente por impulsos internos, ajenos a

las condiciones.

La definicion del autismo infantil fue influenciada por el psicoanalisis y luego
por el conductismo por lo que se hablaba de psicosis infantil hasta que en la década
de los 70 se empez06 a investigar desde otra perspectiva y puso atencion a su
desarrollo evolutivo tipico, y se vio entonces que era un trastorno del desarrollo.
Entonces la investigacion sobre el autismo avanzé mas, tanto en el diagndstico y la
explicacion de sus dificultades como en el tratamiento, y los nuevos conocimientos
se pudieron aplicar al ambito educativo. Por un lado, y desde el ambito clinico, se
siguen utilizando las clasificaciones con categorias basada en la descripcion de
signos y sintomas; y por otro, desde el ambito psicolégico, empiezan a surgir las
clasificaciones empiricas, que se basan en los procesos y estructuras psicologicas
alteradas, desde una perspectiva dimensional, dando lugar al concepto de
“espectro” o “continuo autista”. En la actualidad, el TEA se define como “un trastorno
del neurodesarrollo en el que estan presentes alteraciones persistentes en la
comunicacién e interaccion social, como anteriormente se menciona, junto con
patrones de comportamiento, intereses o actividades restrictivas o repetitivas que

se presentan desde la primera infancia” (Riviére, 1997: 34).

2.1 ETIOLOGIA

La etiologia, es decir el conjunto de causas, sigue siendo uno de los grandes
desafios para los investigadores de la psicopatologia infantil. “No en vano es junto
con el trastorno por déficit de atencion con hiperactividad (TDAH), el trastorno
psicopatologico de la infancia que produce mayor numero de investigaciones”
(Olivar y de la Iglesia, 2015, pag. 379). Su origen ultimo sigue sin conocerse, pero

eso no significa que no se puedan plantear hipotesis explicativas sobre sus
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sintomas. El TEA es un trastorno que se observa en la conducta de los nifios, es
decir, a través de la presencia de una serie de manifestaciones conductuales que
son considerados sintomas. Aunque no todos estan de acuerdo en el origen de esos
sintomas, (aunque la mayoria cree que es de origen neurobiol6gico), lo que si que
se puede es explicar desde el punto de vista psicologico sus manifestaciones
conductuales a lo largo de su desarrollo durante la infancia. Por esa razon, hay dos
maneras de explicar el autismo, una neurobioldgico y otra psicolégica (Olivar y de
la Iglesia, 2015).

Desde el punto de vista neurobioldgico, los investigadores creen que existen
varios factores mas influyentes que hacen mas vulnerable al nifio cuando se
presenta el trastorno. Estos factores son: genéticos, metabdlicos, neuroquimicos o
infecciosos, pero también creen que el factor neurobiolégico es de mayor
importancia porque se plantea la combinacion de diferentes genes procedentes de
diversos cromosomas causantes del TEA, en los que hay una amplia variedad de
factores de riesgo genético (Olivar y de la Iglesia, 2015).

En el mismo sentido los factores ambientales pueden influir para desarrollar o
acelerar de los factores bioldgicos que estan en el nifio pero que no se perciben,
como las infecciones pre, peri y posnatales, complicaciones obstétricas, vacunas,
exposicion al mercurio, intolerancia a determinados alimentos etcétera, situaciones
gue pueden ser utiles para diagnosticar la posibilidad del autismo, aunque no
siempre debera aparecer el trastorno necesariamente, pues hasta el momento no
se ha podido demostrar cdmo actian estos factores sobre la susceptibilidad
genética (Diez Cuervo, 2005).

Por otra parte, desde el punto de vista psicolégico se han planteado varias
teorias para explicar los sintomas principales del TEA. Estas teorias se formularon
durante los afios ochenta y noventa del siglo pasado, pero todavia siguen siendo
validas, con algunas modificaciones, para dar cuenta de las personas con

habilidades y discapacidades de las personas con TEA (Figura 2).
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2.2 DETECCION

El trastorno del espectro autista (TEA) es un trastorno neuropsiquiétrico que,
presentando una amplia variedad de expresiones clinicas, son el resultado de
disfunciones multifactoriales en el desarrollo del sistema nervioso central en los que
se altera cualitativamente un conjunto de capacidades en la interaccion social, la

comunicaciéon y la motivacion.

El inicio del TEA es anterior a los tres afios de edad. Si bien durante el primer
afo de vida las manifestaciones del trastorno son bastante sutiles, son muchos los
padres que se preocupan por los hijos, sobre todo cuando observan la falta de
interés del nifio por interactuar con el adulto de referencia. Estas sospechas son
mas faciles de corroborar pasados los dos primeros afios de vida del hijo, sobre
todo si consideramos que el nifio ha podido tener un desarrollo normal durante la
etapa anterior. En cualquier caso, debemos considerar que el TEA presenta un
curso continuo, por lo que debemos de estar atentos a la evolucién del nifio. En este
punto toma vital importancia la deteccion temprana del TEA, dado que cuantas mas
oportunidades se tengan para identificar los sintomas del bebe con riesgos y de los
nifios, antes se podran aplicar los programas de tratamiento, evitando que el
programa se agrave y se convierta en cronico. La deteccidn precoz no solo permite
una intervencién temprana, sino que también evita la falta de accion de los padres
y educadores por desconocimiento del problema, la respuesta inadecuada de hacia
alumnos que presentan unas necesidades especificas de apoyo educativo, la
cronicidad del problema que dificulta la ensefianza de habilidades béasicas para la
convivencia, la instauracion de conductas inadecuadas, etcétera (Riviere, 1997).
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Fig. 2. Teorias explicativas de los sintomas principales del TEA
Factores Meurobiolagicos

PV

Geneticos Metabolicos Meuroguimicos infecciosos

Factores ambienfales — Vulnerabilidad del TEA

Funciones neuropsicoligicas|alieradas

Socio-cognitivas  emocionales ejecutivas sensonales

l

Sintomas nucledres

N\

Comunicacion e Aclividades
Interaccion social restringidas, repetilivas
Fuente: basado en Olivar y de la Iglesia, 2015.

2.3 DIAGNOSTICO
Maricruz Coto (2007) asegura que el diagnéstico del autismo es dificil de descifrar

por varias razones:
1. La publicidad que se ha dado al respecto
2. La complejidad de las caracteristicas y la dificultad de identificarlas para mejorar
asi un buen criterio de diagnéstico.
Distinguir el trastorno de otros sintomas.
La ausencia de indicadores psicobiolégicos para poder afirmar o negar el
diagnéstico.
A pesar de la dificultad que implica el diagnostico del autismo, el manual diagnéstico
y estadistico de los trastornos mentales (DSM-1V) menciona los rasgos para poder

identificar los verdaderos casos de autismo indicados en la figura 1.
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2.4 TRATAMIENTO
Varios tratamientos han sido disefiados para tratar el autismo, unos con mayor éxito

gue otros y algunos con nulo o poco resultado. En las diversas terapias para el
tratamiento de los nifios y nifias con autismo no ofrecen una cura definitiva (Mebarak
et al, 2009, pag.142).

A pesar de que aun no se tiene claro cudl es la etiologia directa del trastorno
autista, se han generado a partir de las diferentes perspectivas teoricas, los
tratamientos para poder controlar o manejar los sintomas que conllevan el autismo.
A continuacion, se mencionan los tratamientos mas utilizados y que han generado
mayor efecto.

Tratamiento farmacolégico. No se ha encontrado un medicamento especifico para
el autismo. No obstante, se utilizan antidepresivo, antipsicoticos y ansioliticos para
disminuir o manejar los problemas conductuales, los cuales pueden ocasionar
efectos secundarios como resequedad en la boca, estrefiimiento y vision borrosa
(Fonseca, 2010).

Tratamiento conductual. Técnicas tales como el reforzamiento positivo de
conductas deseadas (el contacto visual), la extincidn de conductas no deseadas
(autolesiones, comportamientos estereotipados) y la modificacién de conductas pro
sociales son las mas manejadas dentro del método conductual (Fonseca 2010).

Asi mismo se utilizan técnicas derivadas de la teoria del aprendizaje social con
el fin de mejorar las habilidades sociales de las personas. Mebarak y colaboradores
(2009) exponen la ensefianza de tareas discriminadas, el analisis de la conducta
verbal y el entrenamiento en respuestas centrales como los principales ejes de
tratamiento.

Por su parte Héctor Fonseca (2010) sefiala las siguientes metodologias para
mejorar las habilidades adaptativas, que de paso son sumamente importantes para
que las personas con autismo puedan tener una vida mas autonoma. Entre dichas
técnicas destacan:

e Cuidado personal (aseo, comida, vestido, higiene y apariencia personal).

e Habilidades en la vida del hogar y en la vida social.

e Habilidades académicas/trabajo.

e Manejo del ocio/recreacion

21



e Autorregulacion (seguir horario y los diferentes tipos de instrucciones).

Habilidades en la vida del hogar y en la vida social.

Tratamiento cognitivo. Este tipo de tratamiento se enfoca basicamente en la

restructuracion cognitiva, es decir, se intenta lograr un encuadre estructurado en lo

gue respecta a las emociones, pensamientos y conductas que presenta la persona

con autismo. Es por eso que se pretende modificar las distorsiones cognitivas que

poseen efectos adversos en las emociones y conducta del individuo por medio de

la intervencion psicoeducativa, tanto en los nifios y adolescentes que presentan el

trastorno, asi como en los padres de estos. (Fonseca 2010).

Otros tratamientos. Héctor Fonseca (2010) sugiere otros enfoques terapéuticos de

los cuales destacan:

Terapia del habla y lenguaje.

Terapia musical.

Entrenamiento de integracién Terapia ocupacional
Acupuntura.

Zoo terapia (terapia con animales).

Vitaminas y suplementos minerales.

Sistema de comunicacion con intercambio de imagenes.
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TEMA 3. IMPLICACIONES DEL TEA EN EL DESARROLLO DEL ALUMNO

Como se ha visto anteriormente, el TEA afecta la conducta de los nifios en cualquier
situacion y al llegar a la escuela suceden situaciones con las demas personas que
asisten como los profesores y los otros alumnos. La educacion inclusiva nos pide
que se ofrezca un equilibrio entre el aprendizaje y las caracteristicas de cada

alumno, como su capacidad para aprender.

Los investigadores coinciden en que al hacer un diagndéstico temprano del nifio
con TEA sus probabilidades de obtener una mejor calidad de vida aumentan, entre
mas temprano sea el diagndéstico, por lo tanto, es muy importante que el profesor
tenga un conocimiento basico del TEA para detectarlo, comunicarse con su familia,
canalizarlo con los especialistas y hacer los ajustes razonables de manera

interdisciplinaria (Valdez y Cartolin, 2019).

Un resumen de las implicaciones del TEA en el desarrollo integral del alumno
de educacion béasica hecho por Flor de Liz Santiago (2019), dice que son muy
importantes el uso de efectos visuales, factores ecoldgicos, el tamafo del grupo y
el estilo del profesor, entre otros como la capacitacion de los profesores en este

tema, de ahi la importancia de elaborar esta monografia.

Como destaca la autora, los niflos aprenden observando y luego imitando las
conductas de los demas, por lo cual el ambiente familiar y social es importante, pero
lo es mucho mas en el caso de los nifios con TEA porque aprenden visualmente
relacionandose con lo que le rodea, por lo cual el ambiente no debe ser restrictivo,
pero al mismo tiempo necesita que sea seguro y apropiado para su desarrollo, como
por ejemplo cuando se usa la musica y efectos visuales que sean de su interés,

porque facilitan la comunicacion no verbal, como por ejemplo con el canto.

Otra de las variables presentadas en toda la revision de literatura fue la
importancia de los factores ecologicos en el aula, el tamafio del grupo vy el
estilo de interaccidon del profesor. En cuanto a esto se mencion6é que una
conducta inadecuada puede perturbar al estudiante y afectar de manera

negativa su desempefio académico (Santiago, 2019: 147).
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Cuando los profesores estamos informados de la importancia del diagnéstico
temprano y de las formas de intervencion, ajustando la practica docente y siendo
cuidados con su manera como se relaciona con el nifilo con TEA y el ambiente que
crea en su salon de clases, como, por ejemplo, utilizando imagenes que le indiquen
al nifio el comienzo y el final de alguna actividad, especialmente cuando se trata de
lectoescritura, uno de los aspectos mas dificiles de desarrollar para un nifio con
TEA.

24



TEMA 4. INTERVENCION

Se han desarrollado diversos tipos de intervencion para a segura el mejor desarrollo
posible en los nifios autistas y asi ayudarles, a ellos y a sus familias, a afrontar los
problemas que se plantean. Cuando se estudia el autismo es util distinguir entre
intervencion y tratamiento. El termino tratamiento suele limitarse a métodos que
procuran la cura de una enfermedad o una discapacidad. Hasta hace poco una,
Gnicamente una reducida minoria de nifios autistas parecen recuperarse totalmente.
Son muy pocas las intervenciones que pretenden curar a los nifios con autismo o
que consiguen hacerlo. En su mayor parte, mas que intentara ofrecer una cura, las
intervenciones proponer mejorar el desarrollo y el bienestar, abordando para ello

conjuntos particulares de dificultades.

Los tipos de programas de intervencion con los que cuentan los nifios autistas
y sus familiares difieren enormemente de un sitio a otro. En primer lugar, los factores

culturales y econémicos. Influyen en la naturaleza de los servicios que se ofrecen.

La realidad econdmica también se impone a los tipos de intervencion que se
aplican. Las intervenciones que se llevan a cargo en el aula, se pueden centrar mas
exhaustivamente en a la adaptacion social, mientras que las que se realizan en
centros de valor pueden encajar en las destrezas intelectuales o profesionales. La

realidad econdmica también se impone a los tipos de intervencién que se aplica.

3.1 PAPEL DE LOS PADRES

Cuando el nifio nacio y durante sus primeros meses de vida, permiti6 a los padres
soflar en un futuro promisorio, en el cual las expectativas son muy distantes a la
relacion actual. Esa noticia que se recibe a rededor de los dos afios de vida del
infante y que cae como agua fria y termina cambiando todo de un solo golpe. Porque

resulta que no sera todo aquello que se esperaba.

Ayer era un “niAo” y hoy es un “autista, precisamente a que se tuvo la
oportunidad de creer y anhelar, el derrumbe emocional que recibe de los padres
suele ser muy profundo y con lleva a multiples y variadas reacciones que van desde
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la tristeza y desencanto hasta la ira y la desesperacion. El camino mas frecuente
gue se puede observar es el rechazo y el fracaso anticipado. En el que el padre en
ocasiones se sume en una profunda depresion y a veces termina con el rompimiento
del vinculo familiar y en el peor de los casos el desentendimiento por alguno de
ellos. Esto afecta no solo a los padres, sino a los nifios tanto a los especiales como

a los normales.

La aceptacion de un nifio especial no significa necesariamente que los padres
estén satisfechos con sus destinos. Mas de una vez los escuchamos decir que
llevan su cruz o se estan ganando su boleto al cielo. Ven a su hijo como un calvario

Yy N0 cCOMO un ser que vino a dar una semblanza nueva en sus vidas.

3.2 LA SOCIALIZACION

Se considera que el proceso de socializacion es aprender a comportarse siguiendo
la manera prescrita por la familia y la cultura, y a ajustarse a las relaciones con otras
personas. En ella intervienen varios escenarios: la familia, la escuela y los medios,
todos ellos inmersos en un contexto social, cultural y econdmico. En consecuencia,
la socializacion se puede concebir como un proceso integrador donde se hace
presente lo bioldgico, lo psicoldgico, lo social, lo educativo y lo cultural como
totalidad del hombre, cuyo desarrollo se encuentra determinado por las condiciones
econdémicas y sociales a las que pertenece. Sabemos que el nifio con Autismo
presenta una limitacion en su conducta social que se refleja en el aislamiento con
relacion al mundo de los demas; ellos expresan alegria, miedo, enfado y otros
estados de animo, pero esas manifestaciones no se dan en sincronia con el

contexto social.

El contacto afectivo en el autismo es diferente al expresado por el comun de
las personas; como no conceptualizan bien los estados mentales, no empatizan con
el de los demas. La socializacion de los nifios con autismo mejora en el transcurso
de su desarrollo, pero les resulta mas dificil que a los otros nifios, aprender a

comportarse adecuadamente con los demas.

26



La expresion de emociones, sentimientos y deseos forman parte de los
componentes fundamentales para la integracion de los autistas a nivel social; las
costumbres les resultan dificiles de entender y por ello tienden a comportarse en
publico, exactamente igual como se conducen en privado. La interaccion social es
uno de los criterios para el diagnostico del autismo en los principales sistemas de
clasificacion, pues se sabe que una caracteristica propia del Autismo es el déficit en

la socializacion.

3.3 EL PAPEL DEL DOCENTE

En todo México los docentes norman su practica profesional de acuerdo a las leyes
y reglamentos basados en los articulos tercero y cuarto de la Constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos. Para la atencion de los alumnos diagnosticados
con espectro autista 0 que muestren algun indicio de relacionado con tal condicion,
esos documentos legales son la Ley General de Educacion, publicada el 30 de
septiembre de 2019 en el Diario Oficial de la Federacion, la Ley General de los
Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes, con las modificaciones incluidas en el
Diario Oficial de la Federacién el dia 17 de octubre de 2019, la Ley General para la
Inclusion de las Personas con Discapacidad, con las ultimas reformas dadas a
conocer el 12 de julio de 2018, también en el Diario Oficial de la Federacion, y las
nuevas disposiciones contenidas en la Estrategia Nacional de Educacion Inclusiva
(2019), asi como el Acuerdo numero 25/12/19 para las Reglas de Operacién del

Programa de Fortalecimiento de los servicios de educacion especial (2019).

Para el estado de Veracruz, sin embargo, es muy importante conocer la Ley
namero 669 para la Atencidn, Intervencion, Proteccion e Inclusidon de las Personas
con Trastorno Autista para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, dada a
conocer el 20 de agosto de 2018 en la Gaceta Oficial del Estado. A continuacion,
presentaré los articulos la normatividad legal relacionados con la atencion a nifios

con espectro autista y su importancia para los docentes de nivel primaria.
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3.3.1 Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad

Esta ley debemos conocerla todos los docentes del pais, en especial los de
educacion basica que atendemos en nuestros salones a estudiantes con algun tipo
de discapacidad. En especial debemos conocer nuestras obligaciones y los
derechos de la nifiez, asi como los procedimientos que ahi se indican. De esta ley
tenemos tres importes conceptos para la practica docente. En el articulo tercero,
fracciones I, II, IX, XIV y XVII, se incluye la manera como los docentes debemos
comprender qué es la discapacidad y las barreras sociales para su inclusion; los
ajustes razonables, concepto muy importante para la practica docente y el concepto
de discriminaciéon por motivos de discapacidad, como el no hacer los ajustes
razonables violentando el derecho a la educacién de los alumnos con alguna

discapacidad.

IX. Discapacidad. Es la consecuencia de la presencia de una deficiencia o
limitacién en una persona, que al interactuar con las barreras que le impone
el entorno social, pueda impedir su inclusion plena y efectiva en la sociedad,

en igualdad de condiciones con los demas.

Il. Ajustes Razonables. Se entenderan las modificaciones y adaptaciones
necesarias y adecuadas que no impongan una carga desproporcionada o
indebida, cuando se requieran en un caso particular, para garantizar a las
personas con discapacidad el goce o ejercicio, en igualdad de condiciones

con las demas, de todos los derechos humanos y libertades fundamentales.

XIV. Discriminacién por motivos de discapacidad. Se entendera cualquier
distincion, exclusion o restriccion por motivos de discapacidad que tenga el
propésito o el efecto de obstaculizar, menoscabar o dejar sin efecto el
reconocimiento, goce o ejercicio, en igualdad de condiciones, de todos los
derechos humanos y libertades fundamentales en los ambitos politico,
econdémico, social, cultural, civil o de otro tipo. Incluye todas las formas de

discriminacion, entre ellas, la denegacién de ajustes razonables.
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XVII. Educacién Inclusiva. Es la educacion que propicia la integracion de
personas con discapacidad a los planteles de educacién béasica regular,
mediante la aplicacion de métodos, técnicas y materiales especificos.

Asimismo, en lo que se refiere a las responsabilidades de los directivos y profesores
en las escuelas para con los nifilos con discapacidad, la ley previene la
obligatoriedad de su atencion en los centros escolares, pero también la obligacion
del gobierno para capacitar a los docentes de tal forma que puedan atender esta
responsabilidad y proporcionas a los estudiantes las condiciones y materiales

adecuados y pertinentes para su educacion en el articulo 12, fracciones, I, IV y VI.

lll. Establecer mecanismos a fin de que las niflas y los nifios con discapacidad
gocen del derecho a la admision gratuita y obligatoria, asi como a la atencion
especializada, en los centros de desarrollo infantil, guarderias publicas y en
guarderias privadas mediante convenios de servicios. Las nifias y nifios con
discapacidad no podran ser condicionados en su integracion a la educacion

inicial o preescolar.

IV. Incorporar a los docentes y personal asignado que intervengan
directamente en la integracion educativa de personas con discapacidad, al
Sistema Nacional de formacion, actualizacion, capacitacion y superacion

profesional para maestros de educacion bésica.

VI. Proporcionar a los estudiantes con discapacidad materiales y ayudas
técnicas que apoyen su rendimiento académico, procurando equipar los
planteles y centros educativos con libros en braille, materiales didacticos,
apoyo de intérpretes de lengua de sefias mexicana o especialistas en sistema

braille, equipos computarizados con tecnologia para personas ciegas y todos

aquellos apoyos que se identifiquen como necesarios para brindar una

educacion con calidad.
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3.3.4 Acuerdo Educativo Nacional. Implementacion operativa. Estrategia Nacional

de Educacion Inclusiva

Derivada del Plan Nacional de Desarrollo, la Estrategia Nacional de Educacion
Inclusiva contiene valiosa informacion para los docentes de educacion basica. Es
importante ahi reconocer el nuevo concepto de Barreras para el Aprendizaje y la

Participacion, entre otros, como el de estudiante con discapacidad:

Estudiantes con discapacidad. Son aquellos que, por razon congénita o
adquirida, tienen una o mas deficiencias de caracter fisico, mental, intelectual
0 sensorial, ya sea permanente o temporal, y que al interactuar con las
barreras que le impone el entorno social, pueden impedir su inclusion plena
y efectiva, en igualdad de condiciones con los demas. Asimismo, existen
estudiantes con otras condiciones de vida, como el autismo o el trastorno por
déficit de atencidbn e hiperactividad que, aunque no se consideran
propiamente discapacidades, pueden erigir barreras para aprender y
participar en la vida familiar, social y escolar, debido a dificultades en la
interaccién social, comunicacién, lenguaje, integracion sensorial y conducta,
por lo que requieren de apoyos significativos y de una atencion educativa
diferenciada. En este documento se empleara el uso del término estudiantes
con discapacidad para hacer referencia a todos los anteriores (SEP, 2019:
111).

Los estudiantes con discapacidad pueden tener entonces alguna deficiencia fisica,
mental, sensorial o intelectual, pero son las barreras las que impiden su inclusién
educativa. Por esa razén es muy importante también conocer el concepto de

barreras de aprendizaje y la participacion:

Barreras para el Aprendizaje y la Participacién (BAP). Aquellos factores
gue dificultan o limitan el pleno acceso a los derechos, y en especial al
derecho a la educacion y a las oportunidades de aprendizaje de alumnos.
Surgen de la interaccion entre las y los estudiantes, y los contextos que
involucran las normas y politicas, la configuracion de la estructura cultural y

de valores, asi como de las practicas actitudinales, culturales y didacticas
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generadas en el entorno educativo, asi como las circunstancias sociales y
econOmicas que impactan sus vidas. En este contexto, la participacion debe
ser comprendida a partir de elementos clave tales como eleccion,
informacion, consulta y capacidad de ser parte del proceso de toma de
decisiones (SEP, 2019: 108-109).

Las barreras para el aprendizaje y la participacion estan al alcance de los profesores
y directivos de las escuelas, y uno de ellos muy importante es la discriminacion, por
omisién o desconocimiento de las normas que rigen la atencion a los nifios con
discapacidad. En este caso, la discriminacion es un concepto que debe ser

perfectamente comprendido por los profesores:

Discriminacion. La Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacion
define a la discriminacion como toda distincion, exclusion, restriccion o
preferencia que, por accion u omision, con intencion o sin ella, no sea
objetiva, racional ni proporcional y tenga por objeto o resultado obstaculizar,
restringir o impedir, el reconocimiento, goce o ejercicio de los derechos
humanos y libertades, cuando se base en uno o mas de los siguientes
motivos: el origen étnico o nacional, el color de piel, la cultura, el sexo, el
género, la edad, las discapacidades, la condicién social, econdmica, de salud
o juridica, la religion, la apariencia fisica, las caracteristicas genéticas, la
situacion migratoria, el embarazo, la lengua, las opiniones, las preferencias
sexuales, la identidad o filiacion politica, el estado civil, la situacién familiar,
las responsabilidades familiares, el idioma, los antecedentes penales o
cualquier otro motivo. Eliminar la discriminacién es una condicidon necesaria
para lograr una educacién democratica en la diversidad, la inclusioén, y que

promueva el aprender a convivir y el aprender a aprender (SEP, 2019: 110).

Como puede observarse, hay muchos aspectos en que se puede caer en la
discriminacion de los alumnos con o sin discapacidad, incluso con comentarios,
actitudes u omisiones que impidan el derecho a una educacién inclusiva,
menoscaben la dignidad humana, otro importante concepto que también conviene

comprender:
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Dignidad humana. Es el valor esencial e intransferible de todo ser humano,
gue no tiene precio, no es cuantificable, no es cosificado. Ese valor intrinseco
lo hace merecedor de respeto absoluto y es el fundamento de los derechos
humanos. Todos los seres humanos tienen la misma dignidad,
independientemente de su condicion social o econdmica, caracteristicas
fisicas, origen étnico o nacional, religion, edad, sexo, género, edad,
condicién, salud, entre otras (SEP, 2019: 110).

Entonces, las barreras para el aprendizaje y la participacion, cuando no son
detectadas y reducidas en la interaccion social, el contexto cultural, las actitudes,
las practicas docentes y administrativas, asi como los factores econdmicos,
provocan discriminacion al no respetar la dignidad humana. Por esa razén, es
importante que los ajustes razonables se realicen en las escuelas, tanto en su
organizacioén, la infraestructura, la cultura escolar y la practica docente. Segun el

documento de la Estrategia Nacional de Inclusion Educativa:

Ajustes razonables. De acuerdo con la Convencion sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad y Protocolo Facultativo, son aquellas
medidas especificas que tienen como objeto la accesibilidad en casos
particulares, e incluyen todas aquellas modificaciones y adaptaciones
necesarias y adecuadas que no impongan una carga desproporcionada o
indebida, cuando se requieran en un caso particular, para garantizar a las
personas con discapacidad el goce o ejercicio, en igualdad de condiciones
con las demas, de todos los derechos humanos y libertades fundamentales
(SEP, 2019: 108).

3.3.6 Ley para la Atencion, Intervencion, Proteccion e Inclusion de las Personas con
Trastorno Autista para el Estado de Veracruz

Esta ley es la norma legal mas importante porque esta vigente en el Estado de
Veracruz y porque es especifica para el TEA, tiene varios capitulos y articulos, asi
responsabilidades legales y profesionales para los profesores, por lo cual debemos

revisarla con detalle.
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La norma legal fue publicada en julio de 2018 por el entonces gobernador
Miguel Angel Yunes Linares, y tiene como objetivo seguin su articulo segundo,

fracciones primera y segunda:

l. Impulsar la plena integracion e inclusion educativa, social, y laboral de las
personas con el Trastorno del Espectro Autista en un ambiente libre de
discriminacion y con un enfoque especializado e integral, mediante la
proteccion de sus derechos humanos y necesidades fundamentales que les
son reconocidos en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
y en los tratados internacionales, sin perjuicio de los derechos tutelados por

otras leyes u ordenamientos;

Il. Garantizar la creacion e implementacién de politicas publicas, programas
y acciones institucionales efectivas en favor de las personas con Trastorno
del Espectro Autista, de sus padres o de quien legalmente se encuentre a su
cargo, en los &mbitos de la salud, entendida ésta en su sentido mas amplio y
en los ambitos educativo, social y laboral, de acuerdo con lo establecido en

la presente Ley y los demas instrumentos legales aplicables.

Al igual que otros documentos revisados anteriormente, es la discriminacion uno de
los principales problemas que atiende la Ley para la Atencién, Intervencion,
Proteccion e Inclusion de las Personas con Trastorno Autista en Veracruz, por eso
de manera similar a las barreras para el aprendizaje y la participacion, también
define las barreras socioculturales como los principales obstaculos en la educacion

de los infantes con TEA, en su articulo tercero, fracciéon segunda:

Il. Barreras socioculturales: Actitudes de rechazo e indiferencia por
razones de origen étnico, género, edad, discapacidad, trastorno social, entre
otras, debido a la falta de informacion, prejuicios y estigmas por parte de los
integrantes de la sociedad que impiden su incorporacion y participacion plena

en la vida social.

Ante estas barreras socioculturales que pueden ser invisibles si no se le ponen
atencion y dafar el proceso educativo con discriminacion, la ley propone en el

articulo tercero, fraccion quince el concepto del proceso de inclusién educativa:
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XV. Inclusién Educativa: Proceso orientado a responder a los
requerimientos de las personas con Trastorno del Espectro Autista en todos
los niveles educativos, garantizando su participacion e integracion plena y

erradicando asi la discriminacion.

En este proceso de inclusién educativa, para eliminar la discriminacion y derribar
las barreras socioculturales, incluye la figura de maestro o maestra sombra, en el

articulo tercero, fraccion dieciséis:

XVI. Maestro o maestra sombra: El docente con preparacion pedagogica y
psicologica especializada en el Trastorno del Espectro Autista que crea un
puente de comunicacién y entendimiento entre el nifio y el ambiente escolar

y, en general, con el entorno social.

En este caso, cuando es posible, permite buscar la participacién de profesores que
no estén directamente a cargo del grupo escolar en el participa el nifio con TEA,
para que asesore la atencién a su aprendizaje y el proceso de inclusién educativo
con una base pedagdgica méas solida, asi como en los aspectos clinicos que el

profesor debe reconocer.

Por dltimo, la definicibn mas importante es la Ley Personas con trastorno del
Espectro Autista, la cual ayuda a que facilmente los profesores reconozcan las
caracteristicas mas relevantes del nifio con TEA.

XVII. Personas con Trastorno del Espectro Autista: Son aquellas
personas con un grupo de afecciones caracterizadas por algun grado de
alteracion del comportamiento social, la comunicacion y el lenguaje y por un
repertorio de intereses y actividades restringidas, estereotipadas y

repetitivas.

El nivel intelectual varia mucho de un caso a otro y va desde un deterioro
profundo hasta casos con aptitudes cognitivas altas. Los aspectos centrales
gue las caracterizan son: deficiencias en la interaccion y comunicacion social;
la flexibilidad del pensamiento y de la conducta, que estan asociadas a
comportamientos repetitivos e intereses restringidos; asi como alteraciones
sensoriales; manifestdndose en diferentes niveles de severidad y necesidad
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de apoyo, los cuales varian con el tiempo, de acuerdo con la atencion
recibida, sin menoscabo de las actualizaciones que organismos

internacionales reconocidos emitan sobre la materia.

También es muy importante que todos los profesores conozcan lo que indica el
articulo 19 de la citada ley, porque se refiere a las prohibiciones respecto a los

alumnos con TEA en el contexto educativo:

Articulo 19. Queda estrictamente prohibido para la atencion y preservacion
de los derechos de las personas con Trastorno del Espectro Autista y sus

familias:

V. Impedir, negar o desautorizar la inscripcion en los planteles educativos

publicos y privados.

VI. Permitir que las personas con Trastorno del Espectro Autista sean
victimas de discriminacion que atenten contra su dignidad y estabilidad

emocional.

Por esa razon, la atencion a los estudiantes con TEA, ademas de ser una obligacion
ética, también es un deber desde el punto de vista legal, aunque pocos profesores
conocen esta norma. Afortunadamente, la Secretaria de Educacion de Veracruz
también tiene la responsabilidad de apoyar a los decentes con capacitacion y la
elaboracién de una guia para el profesor en el tema de Trastorno de Espectro

Autista en su articulo 18 y fracciones segunda y tercera:

Articulo 18. La Secretaria de Educacion de Veracruz tendra la obligacién de
garantizar que el Sistema Educativo Estatal sea inclusivo y equitativo,
efectivo en cobertura, eficaz en la calidad y en la atencion, apegado a la
estrategia del disefio universal, garante de la plena inclusion social, educativa

y laboral. Para esto debera realizar las siguientes acciones:

Il. Disefar programas de capacitacion, actualizacion y formacion continua a:
padres y madres de familia; cuidadores; docentes de Educacion Basica y de
Educaciéon Especial, maestros 0 maestras sobra; terapeutas y sociedad en

general.

35



lll. Convocar a terapeutas, investigadores, docentes y organizaciones civiles
para el disefio, difusion y actualizacidon del “Manual de Apoyo a Docentes en
Trastorno del Espectro Autista” a manera de guia para la intervencion

educativa.

En la Secretaria de Educaciéon de Veracruz es la instancia encargada de la
aplicacion de la Ley de Personas con trastorno del Espectro Autista, en el &mbito
educativo, es la Direccion de Educacion Especial, la cual se rige por Lineamientos
para el funcionamiento de los servicios de educacion especial en el estado de
Veracruz (SEV, 2017), en la cual se define el “alumnado con Necesidades
Especificas de Apoyo Educativo, aquel que presenta requerimientos especificos de
apoyo derivadas de su condicion de discapacidad” (SEV, 2017: 120), lo que incluye
a los estudiantes con TEA y recomienda la elaboracion de una Propuesta curricular

adaptada:

Herramienta que se deriva del Informe de Evaluacion Psicopedagdgica, y que
permite especificar los apoyos y recursos que la escuela brinda al alumno
con necesidades especificas de apoyo y/o aptitudes sobresalientes para
lograr su participacion y aprendizaje, por lo que su elaboracién y seguimiento
es indispensable. Incluye la planeacion de los recursos profesionales,
materiales, arquitectdnicos o curriculares que se ofrecen para que el alumno
logre los propdésitos educativos. En el caso de los alumnos con aptitudes
sobresalientes incluye también el Programa de Enriquecimiento. Esta
propuesta es un instrumento necesario para organizar y dar seguimiento al
trabajo que la escuela y los maestros de grupo realizan, asi como tomar

decisiones respecto a la promocion del alumno (SEV, 2017: 121).

Para ayudar a cumplir con las responsabilidades de los docentes que tenemos con
los alumnos con TEA en las escuelas de Veracruz, los Lineamientos previenen su
atencion con diversos apoyos que son de varios tipos, a través de servicios de
educacién especial como la Unidad de Servicios de Apoyo a la Educacion Regular

(USAER), Centro de Atencién Psicopedagodgica de Educacién Preescolar (CAPEP),
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Unidad de Orientacion al Publico (UOP), Centro de Recursos e Informacion para la

Integracién Educativa (CRIE), y el Centro de Atencién Multiple (CAM):

Apoyos profesionales: se refiere a las personas o instituciones que brindan
ayuda para eliminar las barreras que obstaculizan la participacion plena vy el
aprendizaje de los alumnos. Los apoyos profesionales pueden ser del mismo
servicio escolarizado, de otros servicios de educacion especial, o bien de
alguna otra instancia gubernamental o particular; la finalidad es lograr que el

alumno obtenga apoyo.

Apoyos materiales: son los apoyos técnicos o personales especificos para
el alumno, por ejemplo: auxiliares auditivos, protesis, material didactico
adaptado, lentes, lupas, tableros de comunicacion, sillas de ruedas y
mobiliario especifico, entre otros. El servicio escolarizado ofrece o busca los

medios en vinculacion con la familia del alumno para conseguirlos.

Apoyos arquitectonicos: son las adaptaciones que se realizan en las
instalaciones del centro y del salén de clases para facilitar la participacion y
el aprendizaje de los alumnos. Algunos son: rampas, barandales, bafios
adaptados, alarmas de luz, sefialamientos en sistema braille, contraste de

color en muros, escalones y columnas.

Apoyos curriculares: son las adecuaciones curriculares que se realizan en
la metodologia, en la evaluacion y en los propdésitos y contenidos, tomando
como referencia el informe de evaluacion, de manera especifica el nivel de
competencia curricular, y el plan y programas del momento formativo que
esté cursando el alumno, para asegurar su aprendizaje y participacion plena

y efectiva en la sociedad.

Apoyos generalizados: los alumnos que presentan necesidades especificas
de apoyo asociadas con discapacidad severa o mdultiple o con TEA,
frecuentemente necesitan apoyos en dos o mas areas de la conducta

adaptativa.
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Apoyos permanentes: estan presentes en las actividades que en todo
momento realiza la persona, por ejemplo: un horario visual que le indica sus
actividades diarias (SEV, 2017: 71-72).

Como puede observarse, en Veracruz existen las condiciones para que los
profesores puedan atender a estudiantes con trastorno de espectro autista, aun
cuando no tenga una formacién en educacion especial, pues es posible guiarse con
los conceptos expresados en la ley respectiva y los lineamientos de educacion
especial de la Secretaria de Educacion de Veracruz, asi como los apoyos que
ofrecen los distintos servicios de educacion especial de la misma secretaria, para

atender nuestra obligacion ética y legal como docentes con los nifios con TEA.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El autismo es un trastorno del desarrollo evolutivo, caracterizado por la alteracion
de sus capacidades de relacion social, su comunicacion y su lenguaje, dicho origen
aparecio en 1908, siendo utilizado por primera vez por Eugen Bleuler, en el cual se
referia a pacientes esquizofrénicos. Posteriormente lo utiliz6 Leo Kanner, en 1943

para referirse a nifios con una serie caracteristicas y comportamientos similares.

Aunque pese a los avances en la investigacion del trastorno, hoy en dia, todavia
no existe una definicion técnicamente aceptable y universalmente compartida del
autismo, que se debe, en parte, a la dificultad de describir y comprender las
profundas y diversas alteraciones que presentan las personas que lo sufren
(Albores, Hernandez, Diaz & Cortés, 2008).

A pesar de todas las dificultades, siempre serd mejor que el profesor tenga un
conocimiento basico del TEA para realizar el diagnéstico del nifio con TEA lo mas
temprano posible y crear las mejores condiciones para su desarrollo en la escuela,
lo cual le beneficiara cuando sea adulto. Tener esta informacion disponible, dirigida

a los profesores de manera sencilla es la utilidad pedagogica de esta monografia.

Sin duda alguna puedo mencionar, que este tiempo en el cual se realizé dicha
investigacioén, se presentaron algunas dificultades por motivo de la pandemia (Covid
19) dificultando el poder trabajar de manera presencial con tales nifios. Las
actividades y observaciones se tuvieron que realizar a distancia mediante
aplicaciones de zoom y WhatsApp, impresiones, videos, para no afectar la salud de

dichos nifnos.

Entonces la informacién recabada fue mediante la recopilacion de actividades y
platicas con el docente a cargo del grupo, de la directora de dicho plantel educativo
y de los padres de familia. Fue un poco complicado el poder trabajar de esta manera,
ya que la interaccion docente alumno es parte fundamental para poder lograr un

aprendizaje.

Asi mismo pude aprender y darme cuenta que cuando un individuo tiene autismo
presenta dificultades para mantener relaciones sociales, suele evitar sostener la
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mirada cuando otra persona trata de relacionarse con ella, se siente incapaz de
interpretar lo que otros estdn pensando o sintiendo, ya que no logra comprender los
cadigos sociales, tales como el tono de voz y las expresiones faciales. No observa
los rostros de las personas y aunque en algunos casos si lo hace, le resulta dificil
captar en la mirada y gestos de la otra persona toda aquella informacion no verbal,
que para otra persona es muy evidente. Carece de empatia, no sabe inferir que
estan sintiendo los demas y no sabe ponerse en el lugar de la otra persona para

comprender lo que esta padeciendo.

Algunos nifios con autismo realizan movimientos repetitivos, se refieren a ellos
MismMos con su propio nombre en vez de utilizar el pronombre yo, por lo regular sus
temas de interés son bastante reducidos y reiterativos, en muchas ocasiones tienen
baja sensibilidad al dolor y no se quejan facilmente, muestran una alta sensibilidad

al ruido u otro estimulo sensorial.

Me siento satisfecha por lo logrado ya que me enfrente a nuevos retos, aunque
si bien nunca esta de mas escuchar las sugerencias de un tercero, creo lo
importante fue que a pesar de que en algin momento los nervios se hacian
presentes en mi, me arriesgue a trabajar y conocer un poco mas sobre nifios con

autismo, para poder apoyar en mi escuela y a mis comparieros docentes.

Quiza me falto mucho por hacer, como por ejemplo el mencionar mas, referente
a algunos autores que hablan sobre dicho trastorno o mencionar mas sobre
aspectos de conducta etc. Asi también platicar con mis compafieros maestros que
ya tienen antigiedad en el sistema educativo, para que me dieran recomendaciones

en la forma de trabajar e interactuar con los nifios.

Ya que recordemos pueden manifestar dificultades para comprender reglas y
normas sociales, influyendo esto en el juego con otros nifios/as o en la adquisicion
de roles grupales en las diferentes etapas educativas. Una gran mayoria son
victimas de exclusién y acoso escolar, hecho que repercute notablemente en su
autoestima y rendimiento, asi como dificultad para entender, expresar y compartir

el mundo social (informaciones, pensamientos, experiencias).
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Por el momento no existe una definicion de autismo técnicamente aceptada y
universalmente compartida. En algunas ocasiones, al hablar de autismo se alude al
trastorno clasico, con graves y generalizadas manifestaciones, cercano a las

descripciones realizadas por Kanner (1943).

El cierre de las escuelas y el trabajo a distancia fueron medidas de salud publica
adoptadas en muchos paises, para prevenir la propagacion del virus. Actualmente
a nivel mundial se vive una situacion generada por el Covid 19, teniendo un impacto
psicolégico en nifios con TEA tales como, estrés, frustracion, aburrimiento etcétera.
Por otro lado, poniendo suma importancia al cuidado de la salud del alumnado
esperando sea posible regresar al colegio en algiin momento, pero las cosas seran
diferentes. Ya que tendrdn que mantener distancia entre sus compafieros, lavarse
las manos, usar cubre boca. Por otro lado, se pretende el utilizar recursos
pictograficos que nos permitan el comunicarnos con estos nifios tales como:
imagenes o fotografias, sefalizaciones etcétera. “Sera una educacion dada a
muchos cambios” tales como la adaptacion y manejo de nuevas herramientas, que
permitan salva guardar la salud e integridad de los nifios dentro de la institucion

educativa y garantizar la educacion e inclusion de nifios con TEA.
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