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TEA

* DSM.I, 1952:
Reaccion esquizofrénica, tipo infantil.

MANUAL DIAGNOSTICO * DSM.II, 1968: . . .
Y ESTADISTICO Clasificado como esquizofrenia infantil.

DE LOS TRASTORNOS MENTALES « DSM.III, 1980:

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION

" Clasificado como autismo infantil.
DSM_5 e DSM.III.R, 1987:

Clasificado como trastorno (problemas mentales) autista.

e DSM.IV.TR, 2000:
Clasificado como trastorno autista.

e « DSM.V, 2014
Clasificado como Trastorno del Espectro del Autismo (TEA),
incluido dentro de los Trastornos del Desarrollo Neuroldgico.

CRRameneaES DSM.V TR, 2022
Clasificado como Trastorno del Espectro del Autismo (TEA)




Manual Diagnoéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales

DSM-IV (APA-1995)

DSM-IV-TR (APA, 2002)

F84 Trastornos Generalizados del Desarrollo

F84.0 Trastorno autista

F84.2 Trastorno de Rett

F84.3 Trastorno desintegrativo
infantil

F84.5 Trastorno de Asperger
F84.9 Trastorno generalizado
del desarrollo no especificado

F84.0 Trastorno Autista

F84.2 Trastorno de Rett
F84.3 Trastorno
desintegrativo infantil

F84.5 Trastorno de Asperger
F84.9 Trastorno generalizado
del desarrollo no especificado

DSM-V (APA, 2013)
Trastorno del Espectro

del Autismo

Trastorno del Espectro
del Autismo

DSM-I

DSM-1l s
DSM-III =5=nss
DSM-IV




» CIE.O8, 1968:
Esquizofrenia infantil.

» CIE.Q9, 1977:
Autismo infantil, subtipo de psicosis con origen en la infancia.

- CIE.10, 1992:
Autismo infantil, clasificado dentro de los sindromes psiquiatricos.

» CIE.11, 2018:
Clasificado como trastorno del espectro autista, como un trastorno del neurodesarrollo.

CIE.11.a, 2022:
Trastorno del Espectro Autista

e 1CIE-11

Clasificacion Internacional de Enfermedades, 11.a revision

Estandarizacion mundial de Ja informacion de diagnostico en el ambito de la salud
.\
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A. Deficiencias persistentes en la comunicacion social y
en la interaccion social en diversos contextos

* Reciprocidad

B. Patrones restrictivos y repetitivos de comportamiento,
Intereses o actividades (dos o0 mas de puntos)

* Movimientos, objetos o habla estereotipada

« Excesiva inflexibilidad, rituales verbales o no
verbales

 Intereses muy restringidos y fijos *

 Hiper o hiporeactividad sensorial




.iYo a Esli, le habia’ planteado, la posibilidad de ir a Un KIOSCO
INTERNET. ([Quencontré en la Ciudad de San José Centro. Provincia
de San José. En Costa Rica. Centroamerrica, y pagar ¢4260, u ¢8520.,
ETC., para copiar unas imagemes, que Yo tenia y quél me habia
copiado!..jEsas imargemes, se borraron, cuando A Mi, me revisaron las
llaves mayas, en la casa, y sencontr6 Un VIRUS, en el archivo
dondestaban!..jEsli Al no quererer ir a Un KIOSCO INTERNET. ([Ya
sea en la Ciudad de San José Centro. Provincia de San José. En Costa
Rica. Centroamérrica. Y/O a Otros KIOSCOS INTERNETS., ETC., En
Costa Rica. Centroamérrica., ETC., Yo le solicito La Llave Maya
Prestada, para copiar en la casa, las imagemes, y traerlal Centro
Nacional para Recursos, para la Educacion Inclusiva. ([CENAREC. Del
Ministerio para Educacion Publica. MEP. Questa en Los Terremos. Del
Centro Nacional para Educacion Especial. Fernando Centeno Giell.
Que se ubica en Las Avenidas Treinta y Uno. O Central De Guadalupe
De Goicoechea Centro., ETC., Y Las Calles Cuarenta y uno. Y
Cuarenta y siete., ETC., Ciudad de San José. En Costa Rica.
Centroamerrica])., al dia siguiente, para que la recojal!..jEsa Llave
Maya Misma., Yo sé la dejo con Usted. ([Eduardo Valenzuela
Valenzuela)). Viviana. ([VIVI])., ETC!..ijYo soy demasiado responsable,

sentrega lo mas pronto posible., ETCL.
cenarec




C. Los sintomas han de estar presentes en las primeras
fases del periodo de desarrollo

D. Los sintomas causan un deterioro clinicamente
significativo en lo social, laboral u otras areas

E. Estas alteraciones no se explican mejor por la

discapacidad Intelectual (trastorno del desarrollo
Intelectual) o por el retraso global del desarrollo.




Niveles de apoyo segun el DSM V
Grado 3 “Necesita apoyo muy notable”

Las deficiencias graves

de las aptitudes de - Inflexibilidad extrema,
comunicacion social comportamientos

verbal y no verbal Dificultad extrema para
hacer cambios u otros
comportamientos
restringidos/ repetitivos que
Interfieren notablemente
con el funcionamiento en
todos los ambitos

Inicio limitado de las
Interacciones sociales

Respuesta minima a la
apertura social

Comportamientos
restringidos y repetitivos
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inteligibles, que para cambiar el foco

raramente inicia
Interaccion y que,
cuando lo hace, es por
necesidades

cenarec

CENTRO NACIONAL DE RECURSOS PARA LA EDUCACION INCLUSIVA
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Niveles de a

oyo segun el DSM V

Grado 2 “IEecesna apovo notable”

Problemas sociales con
apoyo

Las deficiencias
notables de las
aptitudes de
comunicacioén social,
verbal y no verbal

Inicio limitado de
interacciones sociales

Reduccidén de respuesta
a la apertura social

cenarec

CENTRO NACIONAL DE RECURSOS PARA LA EDUCACION INCLUSIVA

Comportamientos
restringidos y repetitivos

* Inflexibilidad de
comportamiento

Dificultad para hacer
cambios u otros
comportamientos
restringidos/ repetitivos que
Interfieren con el
funcionamiento en diversos
contextos

Ansiedad /dificultad para
cambiar el foco
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Niveles de a

Gradopox

Sin apoyo, las

deficiencias en la
comunicacion social
causan problemas
Importantes

Dificultad para iniciar
Interacciones sociales y
repuestas diferentes a
la apertura social

Puede parecer que
tiene poco interés en las
Interacciones

cenarec

CENTRO NACIONAL DE RECURSOS PARA LA EDUCACION INCLUSIVA

0 segun el DSM V

ecesita apoyo ”’

Comportamientos
restringidos y repetitivos

* La inflexibilidad de
comportamiento interfieren
causa una interferencia
significativa con el
funcionamiento en uno o
Mas contextos

Dificultad para alternar
actividades

Problemas de organizacion
y de planificacion dificultan
la autonomia




TEA sefnales de alarma

Edad

03 meses

6 meses

(e

9 meses

12 meses

18 meses

24 meses

Conductas

Ausencia de sonrisa afectiva-social.
Ausencia de contacto visual.

Toma objetos sin interesarse en éstos.
Algunas familias reportan que sus hijos no escuchan.

Indiferencia ante la ausencia/presencia de cuidadores.
Ausencia de llanto ante la presencia de extranos.
No balbucea.

No sefala con la intencion de pedir.

No comparte atencién o acciones de juego conjuntas con los
demas.

Risas o llanto, o berrinches sin razén aparente.

Ausencia de conductas de imitacion.

No muestra reciprocidad emocional.

Apego inusual a objetos, resistencia a los cambios.
No hay inicio de juego intencional.

No lleva de la mano al adulto, hacia lo que desea.

Presencia de conductas repetitivas, estereotipadas.
No muestra interés por otros nifos.

No sefiala para compartir interés por algo.
Ausencia de juego simbalico.

Uso de objetos de manera peculiar.




Conocer a la persona estudiante, crear empatia
(basandome en sus intereses)

Trabajar en equipo con el personal gue tenemos y solicitar
los apoyos que sean necesarios: lecciones de apoyo
académico, productos de apoyo, psicologia, psiquiatria,
docente itinerante, terapeuta de lenguaje, terapia
ocupacional

Coordinacion constante con la familia, medios agiles de
comunicacion

Preguntar por aparte al estudiante sus intereses vy
preocupaciones (eventos que le producen ansiedad)




Observar conductas que nos dicen que la persona
estudiante esta bien o empieza a subir su nivel de ansiedad

Flexibilidad para que la persona estudiante pueda salir del
aula o pueda ir a un espacio aparte en el aula en
momentos abrumantes

Naturalidad, anticipar, no exponer o presionar a la persona
estudiante a la socializacion, ir poco a poco. ldentificar
otras U otros companeros con los que se siente mas
comodo. Establecer objetivos en las habilidades sociales.

Dividir la tarea en pequenos pasos o eslabones.

Historias sociales
{p)\cenarec




CUANDO MIS PADRES ME DICEN NO

1. Trataré de calmarme.
2. Pediré que me expliquen por qué me prohiben lo que pido

3. Si no lo entiendo les pediré por favor que me lo digan de forma sencilla o que
me |o escriban en una hoja.

4. Aceptare lo que me han prohibido porque mis padres son los que mandan en
mi casa.

Mis padres saben como funciona la sociedad y eso es algo que yo estoy
aprendiendo.

Cuando me prohiben algo y me explican por qué me lo han prohibido, hago
caso de lo que me dicen, aungue no me guste. Porgue ellos, por ahora, son los
gue saben que es mejor para mi.

Muchas veces mis padres me prohiben lo que me gusta, porque antes tengo
gue hacer otras cosas como: ayudar a mi padre, arreglar mi habitacién, etc.,
mientras que yo estoy perdiendo el tiempo (sin hacer nada). Si hago primero,
rapidamente y bien hechas, todas mis obligaciones, mis padres me permitiran,
en el tiempo libre, hacer lo que me gusta.




Estructuracion:

Permite a la persona comprender las situaciones
y expectativas gque se tienen de él.

Se ensefa utilizando el canal visual mas que el
auditivo.

Sirve como herramienta para la independencia y
la generalizacion



Estructuracion
Niveles de estructura para cada estudiante




El ambiente deberia ser
ubicado y organizado de
manera que los
estudiantes comprendan
el lugar correspondiente a
- cada actividad y donde
deben estar los materiales



Niveles de estructura para cada estudiante




Il Agenda Visual Individual

1 O Q) O

Bafarme.
Desayunar.

Ir al colegio en carro.
Clases en el colegio.

71 Regresar a la casa en bus.
(1 Descansar.

() Hacer la tarea.

| Comer merienda.

1 Ir a caminar.

(1 Alistar las cosas para el otro dia.

Tiempo libre.
Estudiar.
Comer.

Orar.

Alistarme para dormir
Dormir.

e Fs una rutina

positiva que
le ayuda a
ser flexible y
manejar los
cambios



2:00 Levantarme.

5:15 Baflarma.

545 Vestirme,

6:30 Ir a la escuela en bus.

7:00 Ir a clases en la escuela.

12:00 Ir a |a casa en bus,

12:30 Almorzar.

1:30 Descansar.

2:30 Ir a terapla de lenguaje en camo,
3:00 Estar en lerapia de lenguaje.
4:00 Comprar un helado.

.00 Regresar a la casa en caro,
6:00 Cenar.

7:00 Alistar el bulto v la ropa de mafiana,
1.30 Alistar todo para dorrmr,

B:00 Dormir.

Le dice al o la estudiante:

¢Donde se supone qué
debe estar?

¢Qué debe hacer?
¢ Cuando debe hacerlo?



Il Agenda Visual Individual

' El proposito de las agendas no es que lleguen a desaparecer, ya que son una
herramienta para la independencia de por vida. Sin embargo disenamos las
agendas para que crezcan con el estudiante



Niveles de estructura para cada estudiante

Estr.l'sual




lIl Sistema de trabajo

e iCuanto tiene que hacer el estudiante?

* iQué tiene que hacer? ¢En qué orden lo
tiene que hacer?

e iCuando ha terminado el estudiante?

e iQué pasa cuando ha terminado el
estudiante?



lIl Sistema de trabajo

Escrito o con apoyo de pictograma



Niveles de estructura para cada estudiante




* Alas personas dentro del espectro autista les gustan
as rutinas, crean sus propias rutinas como una
estrategia de compensacion para la comprension de
as situaciones

e Utilizar un sistema de trabajo y seguir una agenda
son dos rutinas poderosas que construyen la
independencia y la flexibilidad

e Lasrutinasy las estrategias ayudan a compensar la
poca organizacion, criterio y habilidad para resolver
problemas



* Instrucciones visuales: en cada actividad
deben estar claramente indicadas al
principio, durante el proceso (la
secuencia de pasos) y el final

* El material por si mismo define la tarea




V Estructura visual de las actividades
 Claridad visual: es la manera como le

presentamos la informacion al o |la
estudiante para que capte lo mas
importante o util
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TRastorno del Espectro del personds ado ?sc;n es Y adultas.
Putismo (TEA) Un manu AUTOApOY0

para \as familias

Aurors
MSc. Karen Francinie Rodriguez Castro

INTEGRACION [
SENSORIAL

Unpa guia practiea para
padres y docentes.

En el Facebook del Cenarec
https://www.facebook.com/cenareccr

&Ke{lfo. En el Canal de You Tube del Cenarec

https://www.youtube.com/user/CENAREC
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https://www.facebook.com/cenareccr
https://www.youtube.com/user/CENAREC

Contacto

Karla Castillo Cordero

Asesora de Educacion Especial
info@cenarec.go.cr
karla.castillo.cordero@mep.go.cr
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