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RESUMEN

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es un trastorno neurodesarrollo que afecta el
desarrollo y la funcién del cerebro, y se caracteriza por dificultades en la comunicacion
e interaccion social y la presencia de patrones repetitivos de comportamiento,
intereses o actividades. Para esta investigacion se establecié como objetivo principal,
disefar una propuesta de intervencién en base al sistema PECS para el fortalecimiento
del area personal social en nifios con trastorno del espectro autista. La metodologia
de la investigacion es de enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo y de corte
transversal, los instrumentos utilizados para cumplir con los objetivos fueron la ficha
sociodemogréfica y el Inventario de Desarrollo de Battelle. Como resultados se obtuvo
gue con sustento a los valores del Inventario de Desarrollo de Battelle se calculd la
edad equivalente en el area de comunicacion. La evaluacion final del area de
comunicacion en nifios con el Trastorno del Espectro Autista establece que los nifios
obtienen centiles valores menores a 50, lo cual demuestra un diagndstico deficiente
en las areas de comunicacion y personal social. En cuanto al diagndstico del Sistema
PECS, los nifios diagnosticados entre 3 y 8 afios se encuentran en la fase IV del
Sistema PECS. Por tanto, se concluye que los nifios con el Trastorno Espectro Autista
presentan dificultades en las areas de Personal Social, para esto se realizo la

intervencion en funcion a la colaboracién y rol social.

Palabras clave: Battelle, Comunicacién, Personal Social, Sistema PECS, TEA.
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ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder that affects brain
development and function, and is characterized by difficulties in communication and
social interaction and the presence of repetitive patterns of behavior, interests or
activities. The main objective of this research was to design an intervention proposal
based on the PECS system for strengthening the personal social area in children with
autism spectrum disorder. The methodology of the research is quantitative, descriptive
and cross-sectional, the instruments used to meet the objectives were the
sociodemographic record and the Battelle Development Inventory. As a result, based
on the values of the Battelle Development Inventory, the equivalent age in the
communication area was calculated. The final evaluation of the communication area in
children with Autism Spectrum Disorder establishes that children obtain centile values
below 50, which demonstrates a poor diagnosis in the areas of communication and
social personnel. Regarding the diagnosis of the PECS System, children diagnosed
between 3 and 8 years are in phase IV of the PECS System. Therefore, it is concluded
that children with Autism Spectrum Disorder present difficulties in the areas of Social

Personnel, for this intervention was carried out based on collaboration and social role.

Keywords: Battelle, Communication, Personal Social, PECS System, Autism

Spectrum Disorder.
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INTRODUCCION

El Trastorno de Espectro Autista (TEA) constituye un diagndstico encuadrado en el
DSM-5 (APA, 2013), “en los trastornos del neurodesarrollo, que se caracteriza por
dificultades de comunicacién e interaccién social, asi como patrones repetitivos y
restringidos de conductas, actividades e intereses, presentes desde la infancia y que
alteran el funcionamiento diario de la persona” (p.17). A lo largo de la historia se
realizaron diversas propuestas sobre el estudio del trastorno, a continuacion, se

presentan algunas investigaciones:

Se realiz6 una investigacion con un enfoque cualitativo, donde Meléndez (2009),
desarrolla la socializacion en los estudiantes con autismo, por medio de actividades
fisicas, menciona que este trastorno presenta caracteristicas con déficits persistentes
en la comunicacion e interaccion social, asi como patrones restrictivos y repetitivos de
comportamiento, intereses 0 actividades. La muestra establecida fueron 71
participantes del espectro autista, los resultados indican que a través de las actividades

fisicas se promueve la socializacion.

En la dimension social, se les dificulta establecer interacciones directas hacia los
adultos o en los grupos de iguales, usan al adulto como un medio para alcanzar u
obtener lo que desean, en ocasiones no presentan sonrisa social, sonidos o
expresiones faciales para comunicarse. Todo esto permite comprender de forma mas
amplia los problemas del desarrollo en nifios con TEA, especialmente en el area del

lenguaje y sus limitaciones para la integracion social.

Por otra parte, realizaron una investigacion con el objetivo de establecer mejoras en
las habilidades comunicativas y la interaccidon social en jévenes con trastorno del
espectro autista (TEA), usan actividades artisticas. EI método fue etnografico,
longitudinal, con enfoque -cualitativo. Se utilizaron la técnica de observacion
participante, se hace seguimiento durante talleres de arte. El estudio se desarroll6

durante un afio, se hace cortes trimestrales de evaluacion. Los participantes fueron



tres estudiantes de una escuela de artes en Tunja, Colombia y los resultados
mostraron mejoria en sus procesos de comunicacion e interaccion social gracias al

aporte del arte como herramienta pedagogica (Guerrero y Padilla, 2017).

Asimismo, se llevd a cabo una investigacion de tipo experimental cuyo objetivo fue la
creacion de un programa integral para la enseflanza de habilidades en nifios con
autismo. Su poblacién se basé en 3 estudiantes con niveles diferenciados de autismo.
La intervencion tuvo lugar durante los meses de junio- agosto, donde los casos
representados por niflas son: F- Caso 1y E- Caso 2; por otro lado, los meses de julio-
agosto tuvo lugar el inico caso de hombre identificado como D- Caso 3. Los resultados
obtenidos destacan a los 3 participantes como aptos a la expresion de habilidades
sociales, D- Caso 3 respondié mejor a F- Caso 1y E- Caso 2, se habia desarrollado
mas las habilidades cognitivas y conductuales (Pérez y Williams (2005).

Segun el Instituto Nacional de la Sordera y Otros Trastornos de la Comunicacion
(2020), en EE. UU, la falta de interaccion social es una problematica que se da en los
nifios TEA, lo que dificulta su capacidad para expresar sus pensamientos y emociones,
asi como para entender a los demas. Presentan problemas para mantener una
conversacion, interpretar el lenguaje corporal o comprender el humor y las metaforas.
Esta vision causal del Ecuador se enfoca Unicamente en acuerdos internacionales que
claramente benefician a las personas con autismo; sin embargo, estas medidas aun
no se han implementado en el pais y no se ha desarrollado una politica nacional que

beneficie a otros individuos.

Por lo mencionado segun el Centro para el control y la Prevencion de Enfermedades
(2022) se identifica que a través del registro social el autismo se considera ain como
una “enfermedad rara de baja prevalencia”, lo que evidencia el desconocimiento de la
teméatica. Una de las principales problematicas radica en la falta de recursos y la
escasez de profesionales capacitados en el ambito de la deteccion y diagndstico del
TEA. Los servicios publicos a menudo tienen listas de espera largas, lo que retrasa la

evaluacion y el diagndstico de las personas que sospechan tener TEA. Esto resulta en



una demora en el acceso a intervenciones tempranas y en la planificacion de apoyos
adecuados. De este modo, “centralizdndose en lo privado, se reporté en el estudio,
gue los 80.8 % de los niflos autistas de Quito y el 55 % de los de Guayaquil han
obtenido el diagnostico en servicios privados” (Chavez, Larrea, Breilh y Tilleria, 2020,
p. 35).

Como lo observado en el centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil en el mes de
noviembre del afio 2022 que acuden nifios con el Trastorno del Espectro Autista, de
diferente situacion socioeconémica, en busca de profesionales los cuales dan el
acompafiamiento en cada proceso desde las distintas areas. Por ejemplo: Terapias en
modificacion de conducta, psicopedagogia, estimulacion y terapia de lenguaje,
actividades grupales que ayudan en la socializacién, entre otras actividades y
programas dedicados a potenciar las habilidades cognitivas, linguistica, motriz y de

adaptabilidad en estos nifos.

A partir de los elementos anteriores se delimita como problema cientifico: ¢Como
fortalecer el area personal social en nifios con trastorno del espectro autista del Centro
Terapéutico “PsiqueRuh”? La idea por defender es que a partir del diagndstico sera
posible el disefio de un Sistema de Comunicacion por Intercambio de Figuras (PECS)

para el fortalecimiento del area personal social en nifios TEA.

El objetivo general de la investigacion es Disefiar una propuesta de intervencion en
base al sistema PECS para el fortalecimiento del area personal social en nifios con

trastorno del espectro autista, los objetivos especificos de la investigacion son:

1. Sistematizar los referentes tedricos y metodoldgicos sobre el Sistema PECS en el
area personal social de nifios con trastorno del espectro autista.

2. Diagnosticar la fase del Sistema PECS de los nifios con trastorno del espectro
autista de un centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil.

3. Evaluar el area personal social de nifios con trastorno del espectro autista de un

centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil.



4. Elaborar la propuesta de intervencion en base al sistema PECS para el
fortalecimiento del &rea personal social en nifios con trastorno del espectro autista

de un centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil.

Se realiza un estudio desde un modelo cuantitativo, disefio no experimental con
alcance descriptivo y corte transversal. Los participantes son nifios con el trastorno del
espectro autista en edades comprendidas entre los tres a ocho afos que asisten a un
centro de terapias, a los cuales se les aplica el Inventario de Desarrollo de Battelle
para evaluar el nivel del area personal social y la fase comunicacion que se encuentra
estos nifios. A partir de los resultados se establece una propuesta de intervencion en

base al sistema PECS para fortalecer el area personal social de los nifios con autismo.

Justificacion

La importancia de esta investigacion radica en la contribucién de una propuesta de
intervencion en base al sistema PECS para el fortalecimiento del area personal social
en niflos con trastorno del espectro autista, una vez diagnosticada esa area, lo cual es
de utilidad practica para el centro terapéutico y que se aplique por medio de este
sistema alternativo de comunicacion, tanto para la evaluacion como para su aplicacion
del sistema propuesto; ademas de que sea un referente para otras investigaciones

sobre el tema.

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es un trastorno del neurodesarrollo que se
caracteriza por dificultades en la comunicacién, la interaccion social y el
comportamiento. Afecta a una amplia gama de individuos, y se manifiesta de diferentes
formas y con distintos niveles de gravedad. Con la utilizacién del método propuesto en
esta investigacion se pretende el incremento del lenguaje y la comunicacién a través

de imagenes, los nifios autistas usan con mayor frecuencia su inteligencia visual.

El Sistema de comunicacion de intercambio de imagenes (PECS) fue creado por un

programa de autismo por Bondy y Frost en Delaware, EE. UU., en respuesta a una



serie de demostraciones de ensefianza que habian encontrado a lo largo de los afios.
Un resultado positivo del sistema es que dentro de un afio del lanzamiento del sistema
PECS, un numero significativo de nifios ha adquirido dominio del idioma. Se descubrié
gue los nifios que tenian acceso a entre 30 y 100 imagenes hablaban mucho cuando
se entregaban las imagenes, algunos comenzaron a hablar muy temprano, mientras

que otros continuaron con las imagenes sin hablar. (Bondy y Frost, 1994).



CAPITULO I. ESTADO DEL ARTE Y LA PRACTICA

1.1. Trastorno del Espectro Autista (TEA)

Las personas con TEA estan tan inmersas en lo suyo, en su propio mundo que parece
muy dificil comprender y a veces incluso imposible el poder comunicarse con ellos.

Lépez (2020) menciona que:

Saber sobre sus intereses y como perciben el mundo, percibiéndolos como
personas que no tienen trastornos, sino que han nacido con una condicion
diferente (condicion autista), se entiende que probablemente a causa de
factores genéticos su cerebro se desarroll6 de manera distinta a la comun, algo
neurobioldgico y genético por lo que nacieron asi, de forma natural e innata.
Esta nueva vision permite un “gran avance en la inclusion social, asi como en

la riqueza cultural, se incluye nuevas formas de inteligencia humana. (p.23)

Desde la raiz etimologica segun Cuxart (2000) la palabra autismo, “proviene del griego
eaftismos, que significa encerrado en uno mismo” (p. 23); en términos genéticos, se
ha observado que el autismo tiende a presentarse en familias y existe una mayor
probabilidad de que los hermanos o familiares de una persona con autismo también lo
desarrollen. Se han identificado diversos genes asociados con el autismo, aunque la

contribucion exacta de cada uno de ellos aun es investigada.

Sin embargo, con el enfoque dominante del proceso de salud de la enfermedad,
incluidos los criterios de diagnostico del DSM 5y CIE 10, cuando se habla de trastorno
autista (segun el contexto y cdmo se use):
Sea de forma despectiva, se etiqueta y encasilla a las personas como
neurotipicas (normales o sanas) y aquellas que padecen de trastornos
(trastorno del neurodesarrollo), sin tomar en cuenta que de esta forma se

excluye y estigmatiza a personas con una forma de ser propia y que son parte



de distintas expresiones del mundo y sin esforzarse para aceptar la
neurodiversidad. (Sanchez, 2020, p.19)

Cuadro 1: Caracteristicas del Trastorno del Espectro Autista

Los déficits en la
reciprocidad
socioemocional incluyen
una relacion social anormal
y el fracaso del didlogo
bidireccional normal,
intereses compartidos en
menor proporcion, e

incapacidad para iniciar o

Complicaciones al momento de
tener una comunicacion no verbal
en las interacciones sociales las
cuales incluyen una integracion
deficiente de la comunicacién
verbal y no verbal, contacto visual y
lenguaje corporal poco comunes,
barreras para comprender y usar

gestos, falta total de expresiones

Las deficiencias en el
desarrollo, mantenimiento y
comprension de las
relaciones incluyen dificultad
para ajustar su
comportamiento en diversos
entornos sociales, dificultad
para compartir juegos

imaginativos o hacer amigos

responder a las faciales y comunicacion no verbal, y falta de interés en los

interacciones sociales. etc. demas.

Fuente: Asociacién Americana de Psiquiatria (APA, 2013), en el DSM 5

Niveles de gravedad trastorno del espectro autista segun el DSM-5

A continuacién, se explica los diferentes niveles de gravedad acerca del TEA,
existentes en el manual, desde grado 3 hasta grado 1, con sus respectivas

caracteristicas:

El DSM-5 define tres niveles de gravedad del TEA: nivel 1 (requiere apoyo), nivel 2
(requiere apoyo sustancial) y nivel 3 (requiere apoyo muy sustancial). Cada nivel se
basa en la cantidad y el grado de apoyo necesario en las areas clave del

funcionamiento afectadas por el TEA.

El nivel 1 del TEA se caracteriza por dificultades sociales notables, aunque el individuo
participe en interacciones sociales limitadas. Muestre dificultades en la comunicacién,
la flexibilidad y la adaptabilidad en diferentes contextos. Las personas en este nivel

requieren de apoyo para mantener una conversacion, comprender el lenguaje no



verbal o interpretar las sutilezas sociales. También presentan comportamientos
repetitivos y restringidos que interfieren con su funcionamiento diario. Aunque tengan
dificultades, las personas en el nivel 1 del TEA generalmente funcionan de manera
independiente con el apoyo adecuado (APPA, 2013).

El nivel 2 del TEA implica dificultades mas significativas en la comunicacién y la
interaccion social. Las personas en este nivel muestran patrones mas marcados de
comportamiento repetitivo y restringido. Tienen dificultades para iniciar o mantener
conversaciones, comprender el lenguaje no literal o establecer relaciones sociales
significativas. Ademas, presentan rigidez en rutinas y resistencia al cambio. Las
personas en este nivel suelen requerir un apoyo sustancial en multiples areas del
funcionamiento diario, como la planificacion y organizacion, la resolucion de problemas

o la adaptacion a situaciones nuevas (APPA, 2013).

El nivel 3 del TEA implica la mayor gravedad de los sintomas y el impacto mas
significativo en el funcionamiento global. Las personas en este nivel muestran una
ausencia o limitaciones extremas en la comunicacion verbal y no verbal, asi como en
la interaccion social. Tienen dificultades severas para expresar sus necesidades y
deseos, y presentan comportamientos repetitivos y restringidos intensos. En este nivel,
las personas necesitan un apoyo muy sustancial en practicamente todas las areas del
funcionamiento diario, y requieren cuidados constantes y supervision para asegurar su
seguridad y bienestar (APPA, 2013).

Prevalencia de los TEA

En los ultimos afios, “las frecuencias descritas para el trastorno del espectro autista en
EE. UU y otros paises han llegado acerca del 1% de la poblacién, con estimaciones

parecidas en las muestras infantiles y de adultos” (APA, 2013, p.55).



Las investigaciones epidemiologicas realizadas en los ultimos cincuenta afos
sostienen que existe un incremente del trastorno en todo el mundo. De este modo, se
evidencian a través de que la “tasa creciente de la enfermedad, a un aumento en la
capacidad para diagnosticarla, a una mayor concienciacion, a la mejora de
herramientas diagndsticas y de comunicacion, o a la ampliacion de los criterios

diagnésticos” (Camargo, 2020, p.9).

Desarrollo y curso de los TEA

El desarrollo de los pacientes con TEA comienza desde la infancia temprana. Algunos
signos tempranos son evidentes en los primeros afios de vida, como la falta de
contacto visual, la falta de respuesta a estimulos sociales o la ausencia de balbuceo y
palabras. La adquisicion del lenguaje se retrasa o es atipica, con dificultades para
comunicarse y comprender el lenguaje verbal y no verbal. A medida que los pacientes
crecen, su desarrollo y curso se ven influenciados por diferentes factores. La
intervencion temprana y adecuada desempefia un papel fundamental en su desarrollo.
Las terapias especializadas, como la terapia del habla y del lenguaje, la terapia
ocupacional y la terapia conductual, ayudan a mejorar las habilidades de
comunicacion, interaccion social y comportamiento de los pacientes (Vargas y
Navas,2012).

Es importante destacar que el curso del TEA es altamente variable. Algunos pacientes
muestran mejoras significativas en el tiempo, se adquiere nuevas habilidades y
desarrollar una mayor independencia. Otros enfrentan desafios persistentes y requerir
apoyo a lo largo de su vida. La resiliencia y el apoyo adecuado, se incluye servicios
educativos especializados y apoyo en el hogar, marcan una diferencia significativa en

el desarrollo y la calidad de vida (Hervas, Maraver, Salgado, y Sanchez; 2020).

El trastorno del espectro autista segun Celis y Ochoa (2022) no es un trastorno

degenerativo, es normal que el aprendizaje y la compensacion continden durante toda
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su vida. “Los sintomas a menudo son muy marcados durante la infancia temprana y
en los primeros afios escolares, con mejoria del desarrollo tipico en la infancia mas
tardia, al menos en algunas areas” (p. 45). Un pequefio porcentaje del comportamiento
de las personas empeora durante la adolescencia, mientras que la mayoria mejora.
Solo una minoria de personas con trastornos del espectro autista viven y trabajan de
forma independiente como adultos; aquellos con mayores habilidades lingtisticas e
intelectuales encuentran areas que se adapten a sus intereses y habilidades
particulares.

Las personas con niveles mas bajos de discapacidad son mas capaces de vivir de
forma independiente. Pero incluso estas personas son socialmente ingenuas y
vulnerables, tienen dificultades para organizar necesidades basicas sin ayuda y son
propensas a la ansiedad y la depresion. (Ruggieri, 2020). Las emociones negativas
como laira, la vergiienza, la ansiedad cumplen funciones supervivenciales al poner en
marcha elementos expresivos y motivacionales, caracteristicas que a los nifios con

autismo se les dificulta.

Factores de riesgo y prondstico

El autismo es un trastorno de base biologica, en parte genético, que se manifiesta en
todos los niveles del desarrollo intelectual, aunque en la mayoria de los casos se
encuentra como una discapacidad intelectual. ElI neurodesarrollo es un proceso
dindmico influenciado por factores ambientales e interacciones multimodales de
genes. Esto conduce a cambios a corto y largo plazo que alteran la expresion genética,
las interacciones celulares, la estructura y los circuitos neuronales, y mas. Las
influencias externas (comportamiento, ambiente) e internas (genes, hormonas)
interactian constantemente e influyen en el desarrollo neuroldgico. (Vasquez y Del
Sol, 2021).
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Artigas y Diaz (2013) establecen que: “Los trastornos mentales que se expresan
mediante conductas y experiencias subjetivas enmarcadas en el proceso dindmico de
la interaccion genético-ambiental, estan vinculados al neurodesarrollo”. Aunque la
base del autismo es genética, el trastorno del espectro autista no es el resultado de
cambios genéticos, sino que multiples genes estan involucrados en su expresion, por
lo que es un trastorno poligenético (p.35). No todos los genes estdn necesariamente
involucrados y no tienen por qué ser iguales. Lo mas probable es que no sea si estan
alterados, son las interacciones y relaciones resultantes entre ellos y/o su funcién con

el medio ambiente.

Entre las causas que inciden en los TEA se encuentran:

Ambiental: existen diversos factores, como la edad avanzada de los padres, el
bajo peso al nacer o la exposicion fetal al valproato, que contribuya al riesgo de

presentar el trastorno del espectro autista.

Genético y fisioldgico: las estimaciones de la heredabilidad del trastorno del
espectro autista varian entre el 37 y mas del 90%. El 15% de los casos de
trastorno del espectro autista parece asociarse a una mutacion genética
conocida, es muchas las variantes de novo, del numero de copias y las
mutaciones de novo en genes especificos que se asocian al trastorno en las
diferentes familias. (APA, 2013, p.57)

Signos de alarma que permiten detectar los TEA

El TEA es un trastorno complejo y heterogéneo, los signos de alarma varian de un
individuo a otro. Sin embargo, hay algunos signos comunes que los profesionales de
la salud y los padres observan en el desarrollo temprano de los nifios y que indicaria

la presencia de un TEA.
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Tal como Fortea, Escandell-Bermudez, Castro-Sanchez, y Martos-Pérez (2015)

mencionan los siguientes aspectos:

Dificultades en la comunicacion y el lenguaje: retraso o ausencia en el desarrollo del
lenguaje verbal, falta de respuesta a su nombre, dificultades para iniciar o mantener
una conversacion, ecolalia (repeticion de palabras o frases fuera de contexto) y
dificultades para entender el lenguaje no verbal.

Dificultades en la interaccién social: falta de contacto visual, ausencia de sonrisa
social, falta de interés en jugar o relacionarse con otros nifios, dificultades para

compartir intereses y emociones, y falta de comprension de las normas sociales.

Comportamientos repetitivos y estereotipados: movimientos repetitivos del cuerpo (por
ejemplo, balanceo o aleteo de manos), adherencia rigida a rutinas y resistencia al
cambio, intereses o actividades inusuales y reacciones excesivas 0 insensibles a

estimulos sensoriales.

Es importante tener en cuenta que estos signos de alarma son indicativos de la
posibilidad de un TEA, pero no proporcionan un diagnostico definitivo. Si se observan
estos signos en un nifo, se recomienda buscar una evaluacion y diagndstico por parte
de profesionales especializados en el desarrollo infantil, como pediatras, psicélogos o

neurdlogos.

Consecuencias funcionales del trastorno del espectro autista

Las consecuencias funcionales del TEA tienen un impacto significativo en la vida diaria
de los individuos que lo experimentan, asi como en su funcionamiento académico,
laboral y social. A continuacion, se explora algunas de las principales consecuencias

funcionales. Delgado y Arias (2021) menciona las siguientes:
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Uno de los aspectos mas importantes del TEA son las dificultades de comunicacion y
lenguaje. Las personas con trastorno del espectro autista tienen dificultades para
desarrollar habilidades verbales y no verbales. Tienen retrasos en el habla y el
lenguaje y dificultades para comprender el lenguaje de los demés. Estas dificultades
de comunicacién afectan su capacidad para expresar sus necesidades, formar
relaciones sociales y participar en las interacciones cotidianas. Otra consecuencia esta
en la interaccion social. Las personas con TEA tienen dificultades para formar y

mantener relaciones sociales significativas.

Carecen de interés en los juegos imaginarios o cooperativos, tener dificultades para
comprender las normas sociales y tener dificultades con la reciprocidad social y la
empatia. Estas dificultades sociales provocan sentimientos de aislamiento y dificultar
la participacion en actividades sociales. Las personas con TEA les parecen dificil
adaptarse alos cambios y muestran patrones de comportamiento repetidos y limitados.
Se adhiere estrictamente a sus actividades diarias y no cumplen con situaciones

nuevas o inesperadas.

La falta de flexibilidad y adaptabilidad afecta su capacidad para afrontar los desafios
cotidianos y causan dificultades en diferentes contextos, como en el hogar, la escuela
o el trabajo. Muchas personas experimentan sensibilidades sensoriales atipicas. Son
hipersensibles o hiposensibles a ciertos estimulos sensoriales, como ruidos fuertes,
luces brillantes o texturas especificas. Estas sensibilidades sensoriales generan
malestar e interferir con su participacion en actividades cotidianas. Tienen dificultades
para filtrar informacion sensorial y regular sus respuestas, lo que afecta su

funcionamiento en entornos sensorialmente estimulantes.

Debido a las dificultades en la comunicacion, la interaccion social y la flexibilidad, las
personas con TEA enfrentan desafios en su busqueda de independencia y autonomia.
Requieren apoyo adicional para realizar tareas cotidianas, como la planificacién y

organizacion de actividades, la toma de decisiones y la resolucion de problemas. Esto
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influye en su capacidad para llevar a cabo actividades diarias, mantener empleo o

acceder a la educacion y servicios comunitarios.

1.2. Area Personal Social en nifios con Trastorno del Espectro Autista

El area personal-social es una de las areas fundamentales en el desarrollo de los
nifilos, implica la adquisicion de habilidades sociales, emocionales y de
autorregulacion. Sin embargo, en el caso de los nifios con Trastorno del Espectro
Autista (TEA), esta area presenta desafios Unicos, puesto que se caracteriza por
dificultades en la comunicacion, la interaccion social y el comportamiento, lo que afecta
significativamente el desarrollo de habilidades personales y sociales en estos nifios
(Palomino, 2015).

Una de las principales caracteristicas del TEA es la dificultad para establecer y
mantener relaciones sociales significativas. Los niflos muestran poco interés en
interactuar con otros, tener dificultades para compartir intereses y emociones, y
experimentar dificultades en la reciprocidad social y la empatia. Estas dificultades se
manifiestan en una falta de contacto visual, una comprension limitada de las normas
sociales y dificultades para interpretar las sefiales no verbales de los demas (Cuesta,
Sanchez, Orozco, Valenti, y Cottini; 2016).

Ademas, presentan dificultades en la comunicacion verbal y no verbal, tienen retrasos
en el hablay el lenguaje, e incluso algunos son no verbales. Esto dificulta su capacidad
para expresar sus necesidades, emociones y

pensamientos, lo que a su vez afecta su interaccién social y su capacidad para

establecer relaciones con sus pares (Gonzalez-Moreno, 2018).

Las dificultades en la flexibilidad y adaptabilidad también afectan el area personal-
social de los nifios con TEA. Estos nifios se adhieren a rutinas y patrones de
comportamiento repetitivos, y tienen dificultades para enfrentar cambios en su entorno

0 en las actividades diarias. Esta falta de flexibilidad dificulta su capacidad para
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adaptarse a nuevas situaciones sociales o a cambios en las interacciones sociales
(Rodriguez, Cacheiro, y Gil, 2014).

A pesar de estos desafios, es importante destacar que cada nifio es Unico y tiene sus
propias fortalezas y debilidades. Al proporcionar el apoyo adecuado, se promueven el
desarrollo de habilidades personales y sociales en los niflos con TEA. Las
intervenciones tempranas, como la terapia conductual y la terapia de juego, ayudan a
los niflos a desarrollar habilidades sociales y emocionales, a mejorar sus habilidades
de comunicacion y a aprender estrategias para enfrentar los desafios en las

interacciones sociales (Schneider, 2017).

Ademas, el entorno y el contexto en el que se desenvuelven los nifilos desempeiian un
papel fundamental en su desarrollo personal-social. Un entorno inclusivo y
comprensivo, tanto en la familia como en la escuela, proporciona oportunidades para
la practica y el aprendizaje de habilidades sociales, asi como para la participacion en
actividades grupales. La colaboracion entre los padres, los educadores y los
profesionales de la salud es esencial para crear entornos de apoyo y promover el

desarrollo personal-social (Hervas y Rueda, 2018).

El area personal-social es una de las areas mas desafiantes para los nifios con
Trastorno del Espectro Autista. Las dificultades en la comunicacion, la interaccion
social y la flexibilidad limita su capacidad para establecer relaciones y patrticipar en
actividades sociales. Sin embargo, con el apoyo adecuado y un entorno inclusivo, es
posible promover el desarrollo de habilidades personales y sociales en estos nifios,
permitiéndoles participar activamente en su comunidad y tener una mejor calidad de
vida (Baron, 2018).

1.3. Sistema de Comunicacién por intercambio de imagenes (PECS)

El Sistema de Comunicacion por Intercambio de Imagenes, conocido comunmente

como PECS por sus siglas en inglés (Picture Exchange Communication System), es
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un enfoque de comunicacién desarrollado para ayudar a las personas con dificultades
en el lenguaje y la comunicacion, se incluye aquellas con Trastorno del Espectro
Autista (TEA). Este sistema se basa en el uso de iméagenes y el intercambio fisico de
las mismas para fomentar la comunicacion funcional y aumentar la independencia de

las personas (Villegas,2021).

Se fundamenta en la idea de que la comunicacion es un proceso dinamico y que todos
los individuos tienen la capacidad de comunicarse, incluso aquellos que no utilizan el
habla verbal. Este sistema se centra en el desarrollo de habilidades de comunicacion
funcional y en la promocion de la interaccion social. Ademas, consta de una serie de
fases que se siguen de manera progresiva, adaptandose a las necesidades

individuales de cada persona (Pyramid Educational Consultants,2019).
A continuacion, Villegas (2021) describe brevemente las diferentes etapas del PECS:

Fase 1: intercambio fisico: en esta fase inicial, se ensefia a la persona a intercambiar
una imagen por un objeto o una actividad deseada. Se utiliza una secuencia de
imagenes para indicar la solicitud y se refuerza el intercambio con la entrega del objeto

o la actividad deseada.

Fase 2: ampliacion de la solicitud: en esta etapa, se trabaja en la ampliacién del
repertorio de comunicacion de la persona, ensefiandole a seleccionar imagenes que
representen diferentes objetos o acciones. Se enfatiza el uso de las imagenes para

comunicarse con diferentes personas y en diferentes entornos.

Fase 3: respuesta a preguntas: en esta fase, se introduce la capacidad de responder
a preguntas al utilizar el sistema de intercambio de imagenes. Se ensefia a la persona

a seleccionar la imagen adecuada en respuesta a una pregunta o solicitud verbal.

Fase 4. combinacion de imagenes: en esta etapa, se promueve la construccion de
oraciones o frases al utilizar una secuencia de imagenes. Se trabaja en la combinacién

de diferentes imagenes para expresar necesidades o deseos mas complejos.
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El PECS se ha utilizado ampliamente como un enfoque de comunicacion efectivo para
personas con TEA y otras dificultades de comunicacion. Numerosos estudios han
respaldado su eficacia en la mejora de las habilidades comunicativas, el aumento de
la interaccion social y la reduccion de los comportamientos problematicos (Alcantud y
Alonso, 2015).

El uso del PECS presenta varios beneficios. En primer lugar, proporciona una forma
visual y concreta de comunicacioén, lo que facilita la comprension y la expresiéon de
ideas. Ademas, fomenta la independencia y la autonomia, las personas utilizan el
sistema de intercambio de imagenes en diferentes contextos y con diferentes
interlocutores. También promueve la interaccion social, el intercambio de imagenes

implica la comunicacion con otras personas (Villegas,2021).

Es importante destacar que el sistema no pretende reemplazar el habla, sino mas bien
proporcionar una herramienta adicional de comunicacién. Se utiliza como una
estrategia para desarrollar y promover habilidades de comunicacion, con el objetivo

final de facilitar la transicion hacia formas de comunicacion mas complejas.



Cuadro 2. Fases del PECS
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Fases

Consigna

Fase |

Como comunicarse

Fase Il

Distancia y persistencia

Fase Il

Discriminacion de Imagenes

Fase IV

Estructura de la Oraciéon

Fase V

Peticiones en respuesta

Fase VI

Comentario

Los individuos aprenden a
intercambiar imagenes individuales
por articulos o actividades que les
gustan realmente.

Aun con imégenes individuales, las
personas aprenden a generalizar
esta nueva habilidad al usarla en
diferentes lugares, con diferentes
personas y a través de distancias.
También se les ensefia a ser
comunicadores mas persistentes.

Las personas aprenden a elegir
entre dos o mas imagenes para
pedir sus cosas favoritas. Estas se
colocan en un Libro de
Comunicacién es una carpeta
anillada con tiras autoadhesivas de
bucle y de gancho, donde las
imagenes se almacenan y se toman
facilmente para la comunicacion.

Los individuos aprenden a construir
oraciones simples en una Tira-frase
desmontable con una imagen de
“Quiero” seguida de una imagen del
elemento que se solicita.

Los usuarios aprenden a usar PECS
para responder preguntas como
¢, Qué quieres?

A los individuos se les ensefia a
comentar en respuesta a preguntas
como ¢Qué ves?, ;Qué oyes? Y
¢, Qué es? Aprenden a componer
oraciones gque comienza con “Veo”,

“Escucho”, “Siento”, “Es un”, etc.

Elaborado por: Carvajal-Garcia y Trivifio-Sabando (2021)
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Como se ha mencionado, el PECS es un sistema util para un sinnUmero de
diagnoésticos, se lo desarrolla en casos de: trastorno del Espectro Autista, Sindrome
de Delecién, Sindrome de Aicardi, Sindrome de Apert, Afasias, Apraxia—Dispraxia,
Sindrome de Asperger, Sindrome de Rett, Retraso en el desarrollo, Sindrome de
Down, Sindrome de Turner, Sindrome de West, entre otros mas (Pyramid Educational
Consultants, 2019).

1.4. Sistema PECS y Trastorno Espectro Autista

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) se caracteriza por dificultades en la
comunicacion, la interaccion social y el comportamiento. Estas dificultades se
presentan en diferentes grados y afecta significativamente la calidad de vida de las
personas. En este contexto, el Sistema de comunicacion por intercambio de imagenes
(PECS) ha demostrado ser una herramienta eficaz para abordar problemas de

comunicacion especificos en personas con autismo.

El PECS se ha convertido en un enfoque ampliamente utilizado y reconocido para
fomentar la comunicacion funcional en individuos con TEA. Su enfoque se basa en el
uso de imagenes y el intercambio fisico de las mismas para facilitar la comunicacion.
Este sistema tiene como objetivo desarrollar habilidades de comunicacion, promover

la interaccion social y aumentar la autonomia de las personas (Hortal, 2014).

Una de las principales caracteristicas del TEA es la dificultad en el lenguaje y la
comunicacion verbal. Muchos individuos con TEA experimentan dificultades para
adquirir habilidades de habla y lenguaje, lo que limita su capacidad para expresar sus
necesidades, deseos y emociones. El PECS aborda esta dificultad al proporcionar una
forma visual y concreta de comunicacion. Al utilizar imagenes que representan objetos,
actividades o conceptos, el PECS permite a las personas con TEA expresar sus

deseos y comunicarse de manera mas efectiva (Hurtado, 2018).

Ademas, es particularmente beneficioso para aquellos individuos con TEA que tienen
dificultades para comprender o utilizar el lenguaje verbal. A través del sistema de

intercambio de imagenes, se les proporciona una herramienta tangible y comprensible
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para comunicarse con los demas. Esto les brinda una mayor capacidad de

participacion social y promueve su inclusion en diferentes entornos (Leslie,1987).

Otro aspecto importante del TEA es la dificultad en la interaccion social. Las personas
con el trastorno tienen dificultades para establecer y mantener relaciones sociales
significativas, asi como para comprender las sefiales no verbales y las normas
sociales. EI PECS ayuda abordar estas dificultades al proporcionar una forma
estructurada y visual de comunicacion. A través del intercambio de imagenes, se
fomenta la interaccion social y se facilita la comprension mutua entre las personas con

TEA y sus interlocutores (Mulas et al., 2010).

Es fundamental destacar que el PECS no solo se centra en la comunicacion receptiva
(entender y seguir instrucciones), sino que también promueve la comunicacion
expresiva (expresar necesidades, deseos y opiniones). Esto es especialmente
relevante para las personas con TEA, a menudo se les dificulta iniciar la comunicacion

y expresar sus propias ideas (Pérez y Williams (2005).

En conclusion, el Sistema de Comunicacion por Intercambio de Imagenes (PECS) ha
demostrado ser una herramienta efectiva para abordar las dificultades comunicativas
de las personas con Trastorno del Espectro Autista (TEA). Al proporcionar una forma
visual y concreta de comunicacion, el PECS permite a las personas con TEA expresar
sus necesidades, interactuar socialmente y aumentar su autonomia. Este enfoque
promueve la inclusion y el desarrollo de habilidades comunicativas, que mejora asi la
calidad de vida (Llinares, 2019).
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CAPITULO II. DISENO METODOLOGICO

2.1. Metodologia de la Investigacion

La presente investigacion sobre el Sistema PECS para el fortalecimiento del area
personal social en nifios con Trastorno del Espectro Autista, llevada a cabo con una
poblacion de 30 nifios en un centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil, es de tipo

no experimental, con enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo y corte transversal.

Tiene un enfoque cuantitativo, “el investigador o investigadora plantea un problema de
estudio delimitado y concreto sobre el fendbmeno, aunque en evolucion. Sus preguntas
de investigacion versan sobre cuestiones especificas” (Ato y Lopez, 2013, p. 1055),
descripcion que concuerda con la investigacion llevada a cabo. Dentro de este orden
de ideas, se acotaria que este enfoque “utiliza la recolecciéon de datos para probar
hipotesis con base en la medicion numérica y el analisis estadistico, con el fin
establecer pautas de comportamiento y probar teorias” (Hernandez et al., 2014, p.
4).Tiene un alcance descriptivo porque “Unicamente pretenden medir o recoger
informacion de manera independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables
a las que se refieren, esto es, su objetivo no es indicar cémo se relacionan éstas.”
(Hernandez et al., 2014, p. 92).

Es por ello por lo que este estudio llega hasta la descripcion de las variables y como
lo indica Hernandez et al., (2014), este tipo de investigacion tiene su valor en cuanto a
la precision con la que, se describen o exponen las caracteristicas o aspectos
estudiados de las variables propuestas, para conocerlas en un determinado contexto
y sin pretender hacer correlaciones entre ellas. Dentro de este orden de ideas, se
enmarca el alcance de la investigacion realizada, se pretende determinar la fase del
sistema PECS y el nivel del area personal social que tienen los nifios con trastorno del
espectro autista que acuden a un centro terapéutico. A través de esta medicion, se
busca fortalecer el area personal social de los nifios con espectro autista en base al
sistema PECS.
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El corte es de tipo transversal, la investigacion, se lleva a cabo en un periodo de tiempo
determinado, en funcién de lo planteado por Ato y Lopez (2013), se refiere que este
tipo de analisis se realiza en un corte de tiempo en el que, se lleva a cabo la exploracién
de las variables propuestas para el estudio de manera simultanea, se utiliza
generalmente para obtener tazas de prevalencia que permitan observar la probabilidad

de que determinada condicion esté presente en los participantes.

Técnicas e instrumentos

Técnicas

En el presente proceso investigativo, se emplean como técnicas para la descripcion
de las variables planteadas, la observacion, la entrevista, consentimiento informado,
ficha sociodemografica y el inventario con la finalidad de obtener resultados que
aporten a la descripcién del problema planteado, tanto en la ampliacion de informacion
sobre el mismo, como en el referente para la elaboracion de la propuesta de

intervencion.

Instrumentos

Los instrumentos utilizados para esta investigacion son la Ficha Sociodemografica
para obtener informacion previa de los antecedentes familiares, como para reforzar los
resultados que arroje el Inventario de Desarrollo de Battelle en el area de

Comunicacion asi también como el area personal social.
Ficha Sociodemografica
Este instrumento que tiene por objetivo la recoleccion de datos especificos sobre los

participantes de la investigacion se centré en aspectos relacionados con la edad, el

sexo, el nivel de instruccion de los padres, nivel de escolaridad del nifio, comunicacién
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y area personal social, mediante la siguiente matriz de operacionalizacién de variables

en el cuadro 3.



Cuadro 3. Matriz de operacionalizacion de variables
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VARIABLES INDICADORES CONCEPTUALIZACION PREGUNTA
Parto Vaginal Conjunto de fendmenos que Tipo de parto fue
Parto Instrumental permiten la expulsion del nifio, del e Natural
TIPO DE PARTO Utero de la madre hacia la vida e Ceséarea

extrauterina; son vaginal o por
cesarea

NIVEL SOCIOECONOMICO

Posicién Econémica
Posicién Social

El nivel socioeconémico (NSE) es
una medida total en el que se
relaciona con la posicién econémica
y social tanto individual como
familiar en relacion con los otros.
Este se clasifica en alto, medio y
bajo. La desigualdad
socioeconomica se valora como una
de las causas béasicas que impide el
normal desarrollo fisico, social y
cognitivo del ser humano debido a
las condiciones que viven existe un
menor rendimiento cognitivo. De
este modo, se observa que en nifios
de familias pobres existe mayor
dificultad en el rendimiento
académico relacionado con
problemas de aprendizaje vy
neurodesarrollo.

¢ Cual es su nivel socioeconémico?
e Alto

Medio Alto

Medio Tipico

Medio Bajo

Bajo

EDAD DEL DIAGNOSTICO

Infancia temprana
Edad preescolar

Los nifios pequefios de 18 meses o
incluso menores son diagnosticados
con autismo. Algunos nifios no
reciben un diagnéstico de autismo
hasta que son mayores.

Un diagnostico y accién temprana
siempre beneficiara al nifio. Con un
diagnéstico mas temprano, un nifio
con autismo obtendria la ayuda y
apoyo necesario antes.

JA qué edad le diagnosticaron
autismo?

¢ Antes de los 3 afios

e Alos 3 afios

e A partir de los 4 afios
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Como comunicarse

Los individuos aprenden a
intercambiar imagenes individuales
por articulos o actividades que les
gustan realmente.

¢ Tiene Ud. Alguna forma o modo
particular de comunicarse con su
hijo/a?

e Sefiala

e Habla

e Iméagenes

Distancia y persistencia

Aun con imagenes individuales, las
personas aprenden a generalizar
esta nueva habilidad al usarla en
diferentes lugares, con diferentes
personas y a través de distancias.
También se les ensefia a ser
comunicadores mas persistentes.

¢Intenta pedir ayuda cuando
quiere algo?
o Si
e No
e Aveces

Discriminacion de imagenes

SISTEMA PECS

Las personas aprenden a elegir
entre dos 0 mas imagenes para
pedir sus cosas favoritas. Estas se
colocan en un Libro de
Comunicacién- una carpeta anillada
con tiras autoadhesivas de bucle y
de gancho, donde las imagenes se
almacenan y se toman facilmente
para la comunicacion.

¢ Su hijo identifica imagenes de su

entorno?
e Sj
e No

¢, Con qué frecuencia su hijo/a
elige o pide sus cosas favoritas?

e Siempre
e Poco
e Nunca

Estructura de la oracion

Los individuos aprenden a construir
oraciones simples en una Tira-frase
desmontable con una imagen de
“Quiero” seguida de una imagen del
elemento que se solicita.

¢ Cuantas palabras dice en una
frase u oracion?

e 1 palabra
e 2-3 palabras
e 4 0 mas palabras

Peticiones en respuesta

Los usuarios aprenden a usar PECS
para responder preguntas como
¢, Qué quieres?

¢ Cuando Ud. Le pregunta que
quiere el nifio/a entiende lo que su
hijo intenta comunicar?

e Si
e NO
e AVECES

Comentario

A los individuos se les ensefia a
comentar en respuesta a preguntas
como (Qué ves?, (Qué oyes? Y
¢, Qué es? Aprenden a componer

¢ Su hijo/a entiende el tipo de
pregunta, que le hace, por
ejemplo?
e (;Quées?
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oraciones que comiencen con “Veo”,
“Escucho”, “Siento”, “Es un”, etc.

e ¢ Qué quieres?
e ;Quétienes?

AREA PERSONAL SOCIAL EN
NINOS CON AUTISMO

Interaccion con el adulto

Evalla la calidad y frecuencia de las
interacciones del nifio con los
adultos. Estas interacciones
incluyen comportamientos como el
apego infantil, la respuesta al inicio
de contactos sociales y la utilizacién
de los adultos como recurso.

¢,De qué manera el nifio/a
interacciona con los adultos?

e Interactda con su entorno

e Apego a personas

especificas

e Aislamiento completo
¢Atiende y comprende lo que le
dice?

e Sj
e No
e Aveces

Expresion de
sentimientos/afecto

EvalGa la capacidad del nifio para
expresar sentimientos, como afecto
0 colera, en la forma y situaciones
adecuadas. También evalia los
componentes afectivos de la
conducta: sentimientos y actitudes
del nifio en diferentes ambientes
(por ejemplo. Durante el trabajo, en
los juegos, en la escuela o en una
situacién nueva).

¢ Cudles son las expresiones de
sentimiento o  afecto  mas

frecuentes?
e Feliz
e Triste
e Enojado

Autoconcepto

Evalla el desarrollo de la conciencia
y el conocimiento que el nifio tiene
de si mismo (reconocimiento de su
yo fisico, sentimientos, intereses y
preferencias). Los items de esta
subarea que corresponden a las
edades mas altas aprecian los
sentimientos de autoestima en
diversas situaciones.

¢ El nifio responde cuando se lo
llama por su nombre?

e S
e NO
e Aveces

¢ El nifio reconoce su
esquema corporal?
e Cabeza
e Partes de la cara
e Extremidades

Interaccion con los
compafieros

Evalla la calidad y frecuencia de las
interacciones del nifio con los
compafieros de su misma edad, se
incluye la capacidad para hacer

¢Su hijo/a al momento de
interaccionar con otros nifios
realiza lo siguiente?
e Seintegra




27

amistades y establecer relaciones
personales, responder e iniciar
contactos  sociales  con los
compafieros, interactuar
eficazmente en un grupo pequefio y
cooperar.

e Juega solo
e Apartado del grupo
¢ Muestra interés por
conocer a otros nifios?

e Sj
e No
e Aveces

Colaboraciéon

Evalla la capacidad de nifio para
enfrentarse al entorno de forma
eficaz, ya sea en tolerar
frustraciones, superar agresiones de
compaferos, obedece, resuelve
problemas o adaptandose a las
normas.

¢, Como se comporta su hijo/a en
su entorno?
e Obedece
e Agrede
e Tolera frustraciones

Rol Social

EvallGa tres aspectos del desarrollo
social del nifio: a) capacidad para
reconocer que nifios y adultos tienen
papeles distintos en situaciones
diferentes y determinar qué es lo que
se espera de ellos en cada situacion.
b) capacidad para comprender las
razones por las que se adoptan
algunos comportamientos sociales,
por ejemplo, cooperacion. Ayuda,
honradez, distincion entre lo que
estd bien y lo que esta mal,
sinceridad y otras conductas
personales  caracteristicas  del
desarrollo ético

¢) capacidad para percibir y aceptar
diferencias entre si mismo y los
demas, comprender los puntos de
vista, percepciones y sentimientos
de los demé&s y mostrar solidaridad
hacia ellos.

¢, Qué problemas detecto en su
desarrollo?
e Lloraba sin razon
¢ No tenia contacto visual
e No Gated
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Inventario de Desarrollo de Battelle

El Inventario de Desarrollo de Battelle (Battelle Developmental Inventory, BDI)
elaborado por Newborg, Stock, y Wnek (2009) es una herramienta ampliamente
utilizada para evaluar el desarrollo infantil en nifios desde el nacimiento hasta los ocho
afios. Fue disefiado para proporcionar una evaluacién integral y objetiva de las
habilidades y el progreso en diferentes areas del desarrollo, se incluye la motricidad,

la comunicacion, la cognicién y la adaptacién social.

El BDI se basa en la comprension de que el desarrollo infantil es un proceso complejo
y multidimensional, en el que las habilidades se adquieren y se integran gradualmente
a lo largo del tiempo. El inventario utiliza una combinacion de observacion directa,
entrevistas con padres y cuidadores, y pruebas estandarizadas para recopilar

informacion sobre el desarrollo del nifio.

Una de las caracteristicas distintivas es su enfoque holistico, que abarca multiples
dominios del desarrollo en lugar de centrarse Unicamente en areas especificas. Esto
proporciona una imagen mas completa y precisa del desarrollo del nifio, se permite

una evaluacion integral de sus fortalezas y areas de necesidad.

El BDI se divide en cinco dominios principales: motricidad gruesa, motricidad fina,
desarrollo cognitivo, desarrollo del lenguaje y adaptacion social. Cada dominio se
subdivide en diferentes habilidades y comportamientos especificos que se evaltuan a
través de diferentes items o actividades. Estos items se seleccionan cuidadosamente
para ser representativos de las habilidades tipicas esperadas en cada rango de edad.
La evaluacion se realiza a través de diferentes métodos, como la observacion directa
del nifilo mientras realiza tareas especificas, la revisidbn de registros y documentos

relevantes, y las entrevistas con los padres y cuidadores.

Estos métodos permiten recopilar informacion valiosa sobre el comportamiento y las

habilidades del nifio en diferentes contextos. Una de las ventajas es su enfoque
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basado en las fortalezas del nifio. Ademéas de identificar areas de desarrollo que
necesitarian apoyo adicional, el inventario también destaca las habilidades y logros del
nino en cada dominio. Esto permite a los profesionales y educadores reconocer y
potenciar las fortalezas del nifio, lo que a su vez promueve una autoestima positiva y

un enfoque més equilibrado en la intervencion y el apoyo.
2.2. Participantes y Caracteristicas sociodemogréficas

Poblacién

La poblacion estuvo constituida por nifios con trastorno del espectro autista de un
centro terapéutico en la ciudad de Guayaquil que acuden para recibir terapias con un

equipo multidisciplinario y cumplen con los siguientes criterios de inclusion.

Participantes

Los participantes fueron 30 nifios, en edades comprendidas entre 3 y 8 afios de un
centro terapéutico de la ciudad de Guayaquil.

El criterio de inclusion de esta investigacion fue la edad, diagnéstico con Trastorno del
Espectro Autista, estar institucionalizados en el centro terapéutico y contar con la firma

del consentimiento informado por parte de los padres.

Caracterizacion de los participantes

La caracterizacién se la realiza a través de la ficha sociodemografica se obtiene
informacion de las variables personales como sexo del menor, edad del nifio/a, edad
del padre y la madre, nivel de instruccion, nivel socioeconémico y religion, se describen

los resultados a continuacion:
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Variable Minimo (min) Maximo (méax.) Media(x) Desviacion Tipica (DT)
Edad de la madre 25 42 32,83 4,69
Edad del Padre 28 47 35,83 5,56

Estadisticos

Nivel Socioeconémico

Alto - -
Medio Alto 8 26,7
Medio Tipico 22 73,3
Medio Bajo - -
Bajo - -
Instruccion del padre
Primaria - -
Secundaria 7 23,3
Tercer Nivel 19 63,3
Cuarto Nivel 4 13,3
Instruccion de la madre
Primaria 13,3
Secundaria 8 26,7
Tercer Nivel 18 60
Cuarto Nivel - -
Religion
Catolica 18 60
Cristiana 12 40

Con respecto a la edad de la madre, se encuentran entre los 25 y 42 afios, se obtiene

una media de X= 32,83 afios y una desviacion estandar de 4,69; en cuanto a la edad

del padre, se encuentran entre los 28 y 47 afios, se obtiene una media de X= 35,83y

una desviacién estandar de 5,56; por lo que la media de los padres de los nifios

evaluados se encuentra en lo que Erickson denomina la etapa de adulto joven.
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Deweerdt (2020) afirma que:

Los epidemiodlogos han reunido datos sobre un gran nimero de familias y han
calculado la frecuencia con la que hombres de diferentes edades tienen un hijo
con autismo. El primer estudio riguroso de este tipo, publicado en 2006, se basé
en los registros médicos de 132.000 adolescentes israelies. Demostro que los
hombres de 30 afios tienen 1,6 veces mas probabilidades de tener un hijo con
autismo, que los hombres de menos de 30 afios; los hombres de 40 afios tienen
un aumento de seis veces. (p. 45)

La variable nivel socioecondémico, muestra que un 27% existe un nivel medio alto y en

un 73% un nivel socioecondmico medio tipico, son estos valores los que mas

prevalecen en el estudio. De esta manera se entenderia que, a mayor nivel

socioecondmico, menor presencia de un trastorno del desarrollo como es el trastorno

del espectro autista. A su vez, el nivel de instruccion de los padres muestra que sus

valores mas significativos son: el nivel de instruccion del padre con 23% en el nivel

secundario y un 63% el tercer nivel. Por otro lado, el nivel de instruccion de la madre

gue mas prevalece es el tercer nivel con un 60% y 27% en el nivel secundario.

Segun un estudio el nivel socioeconémico e instruccion Utria y Nieto (2020 afirman

que:

Las madres con casos diagnosticados con TEA y de que habian culminado sus
estudios, eventualmente se habian dedicado al hogar, esto podria explicarse
debido a que los cuidados que exigen los trastornos son demasiado altos, que
implica tiempo y actividades extra, en cuanto a los padres se observa que el
hombre se convierte en el sustento de la familia. Por lo tanto, los estudios o el
nivel socioecondmico no son factores de exclusion para el desarrollo de un

trastorno en el neurodesarrollo. (p. 67)

El nivel de instruccién de los padres de nifios con TEA varia considerablemente.

Algunos padres tienen una educacion formal avanzada, mientras que otros tienen una

educacion limitada. Sin embargo, es importante destacar que el nivel de instruccion no
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determina autométicamente la capacidad de los padres para brindar apoyo y cuidado

a sus hijos (Cascio, 2012).

En cuanto a la religion el 60% de los participantes profesan la religion catolica 'y el 40%
profesan la religion cristiana. Segun Urcia y Pinedo (2021) “psicolégicamente la gran
mayoria de padres de familia disminuyeron el estrés frente al diagnostico de autismo
en la religién, de esta manera aumenta la participacion de actividades religiosas y/o
espirituales”. (p. 88)

Variables relacionadas con la dinamica del menor

En la Tabla 2. descripcion de variables relacionadas con ciertas particularidades
significativas en el desarrollo del menor, que se relacionan con el diagnéstico del
Trastorno del Espectro Autista. Los estadisticos usados para este analisis son de
frecuencias dado el tipo de variables de este grupo; es por esta razon, que se ha

obtenido los valores de frecuencia de cada una de las variables y su porcentaje.

Tabla 2. Andlisis estadistico sobre variables relacionadas con la dinamica del menor Edad-sexo

Variable Minimo (min) Maximo (max.) Media (x) Desviacion Tipica (DT)
Edad del menor 3 8 477 1,52
Estadisticos
Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Sexo
Masculino 23 76,7
Femenino 7 23,3
Tipo de Parto
Cesérea 18 60
Normal 12 40
Escolaridad
Si 16 53,3
No 14 46,7
Nivel de escolaridad

Ninguna 11 36,7
Preescolar 10 33,3

Primaria 9 30

Problemas en el desarrollo
Llorar
Si 30 100

No - -
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Contacto Visual

Si 26 86,7
No 4 13,3
Gatear
Si 21 70
No 9 30
Edad del diagndstico

Antes de los 3 afios 4 13,3
A los 3 afios 16 53,4
A partir de los 4 afios 10 33,3

Fuente: Informacion obtenida de los datos sociodemograficos de los participantes

En cuanto a la edad del nifio se encuentran entre los 3 y 8 afos, se obtiene una media
de X= 4,77 afos y una desviacion estandar de 1,52; edades que, de acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud, se encuentran enmarcadas en la de primera
infancia que va de 0 a 5 afos y el inicio de la infancia que va de 6 a 11 afios, los cuales
inician su vida escolar en la que tendran mayor interaccion con sus pares y adultos
conocidos ademas de sus padres. Expresan verbalmente su estado de animo, también

sus necesidades personales y deseos.

En cuanto a la variable referente al sexo de los nifios, se encuentra que el 76,7% de
los nifios del presente estudio corresponden al sexo masculino, mientras que el 23,3%
al sexo femenino. Se observa una relacién con lo dicho segun la APA (2013) en los
aspectos diagnosticos relacionados con el género el Trastorno del Espectro Autista se
diagnostica cuatro veces mas frecuentemente en el sexo masculino que en el
femenino, su corteza cerebral es mas fina que la de las mujeres por esa razén es mas
susceptible en padecer de este trastorno, las nifias necesitan mutaciones genéticas

mas extremas que los nifios para desarrollar autismo.

Con relacion al tipo de parto el 60% de los menores nacieron por cesarea y el 40% de
los menores nacieron por parto normal, en un estudio realizado por Utria y Nieto (2020)
mencionaron acerca de los factores de peligro relacionados con el trastorno del
espectro autista se encontr6 que la gran mayoria eran nifios nacidos por cesarea,
debido a complicaciones perinatales que constituyen factores de riesgo para el

desarrollo de un trastorno en esta etapa.
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En cuanto a la escolaridad el 53% de los nifios esté escolarizado y el 47% de los nifios
no lo estan, aunque mas de la mitad de la poblacion entrevistada esta escolarizada,
los padres de estos nifios mencionaron que lo hicieron de forma tardia, como se
visualiza en el nivel de escolaridad un 37% de los niflos menores de 5 afios aun no
estan escolarizados por falta de conocimiento, el 33% se encuentra en un nivel

preescolar y un 30% se encuentra en el nivel primaria.

Todo esto se da a que el desarrollo de los nifios con trastorno del espectro autista no
estaban de acuerdo con su edad cronolégica como se observa en las siguientes
conductas: presentan llanto innecesario, un 86% de ellos no tuvo contacto visual, pero
si hubo gateo en el 70% de ellos, las cuales son una sintomatologia de un trastorno
del neurodesarrollo y por desconocimiento de los padres, el 54% de los nifios tuvieron
un diagnostico a los 3 afios, el 33% de los nifios tuvieron un diagndéstico a partir de los

4 afnos y solo un 13% de los nifios tuvieron un diagnoéstico antes de los 3 afos.

Variables relacionadas con el area personal social de los nifios

En la Tabla 3 se describe el sexto grupo de variables relacionadas con el area personal
social del menor, que se relacionan con el diagnostico del Trastorno del Espectro
Autista. Los estadisticos usados para este analisis son de frecuencias dado el tipo de
variables de este grupo; es por esta razon, que se ha obtenido los valores de

frecuencia de cada una de las variables y su porcentaje.
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Tabla 3. Andlisis estadistico sobre variables relacionadas con el &rea personal social del menor

Variable

Frecuencia (f)

Porcentaje (%)

Cbémo Socializa su hijo
Interactia con su entorno

Si 18 60
No 12 40
Apego especifico

Si 12 40
No 18 60
Aislamiento completo

Si - -

No 30 100
Saluda

Si 25 83,3
No - -

A veces 5 16,7
Atiende y comprende lo que se le dice

Si 25 83,3
No - -

A veces 5 16,7
Muestra interés por conocer a otros nifios

Si 14 46,7
No 3 10
A veces 13 43,3
Dice su nombre al preguntarle

Si 22 73,3
No 8 26,7
A veces - -
Comportamiento con su entorno

Obedece 11 36,7
Agrede 8 26,6
Tolera frustraciones 11 36,7
Interaccién con otros nifios

Se integra 18 60
Juega solo 12 40
Apartado del grupo - -
Esquema corporal

Cabeza

Extremidades 30 100
Partes de la cara

Expresa sentimientos-emociones

Feliz

Si 30 100
No - -
Triste

Si 26 86,7
No 4 13,3
Enojado

Si 30 100
No - -
Tiene contacto visual

Si 20 66,7
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No - -

A veces 10 33,3
Responde a su nombre

Si 25 83,3
No - -

A veces 5 16,7

Fuente: Informacion obtenida de los datos sociodemograficos de los participantes

En cuanto a la variable de cémo socializa el nifilo mencionaron que el 60% de los nifios
si interactta con su entorno y el 40% de los nifios no lo hacen, el 60% de los nifios no
tiene un apego especifico a alguien mientras el 40% de los nifios si lo tienen, todos los
padres mencionaron que sus nifios no tienen un aislamiento completo. El 83% de los
nifos si saluda, atiende y comprende lo que se le dice, responde a su nombre cuando
se lo llama, mientras el 17% no lo hace. En la variable de que muestra interés por
conocer a otros nifios el 47% de los nifios si muestra interés, el 43% de los nifios a

veces muestran interés y solo un 10% no muestra interés por conocer a otros nifos.

En cuanto a la variable de expresar sentimientos y emociones todos los nifios expresan
las emociones de feliz y enojado, pero solo el 87% de los nifios expresan la emocién
de estar tristes y un 13% no expresa esta emocion. En cuanto a la variable de contacto

visual un 67% de los nifios si lo tiene, mientras que un 33% no tiene contacto visual.
2.3. Procedimiento Metodologico

La investigacién inicié con una revision bibliogréafica para la fundamentacion tedrica en
cada una de las variables para determinar los estudios empiricos desarrollados al
respecto, ademas, de la identificacion de las herramientas a utilizarse para comprobar

la idea a defender y cumplir con los objetivos.

Aprobado el tema de investigacion, se solicito a la secretaria de postgrados una carta
para entregar a la Psicologa directora del centro para que permitan realizar el proyecto
en el Centro Terapéutico que esta ubicado en la ciudad de Guayaquil. Se visito, a los
profesionales del centro terapéutico y a la psicéloga encargada del centro y se

socializo el proyecto. Para la elaboracién del primer capitulo, se hizo uso de articulos
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cientificos tedricos y empiricos, uso de libros digitales y otras investigaciones sobre las
variables. Debido a la dificultad en la toma de datos debido a la inseguridad que se dio
en la ciudad, se tuvo que postergar las evaluaciones y la mayoria de los nifios dejaron
de asistir por precaucion en total se logré evaluar a 30 nilos como muestra para la
elaboracion de esta investigacion. Posteriormente, se calificaron y tabularon los para
analizarlos en el programa SPSS version 25 que facilito el desarrollo de analisis
estadisticos descriptivos.

Luego del diagndéstico se procede a realizar la propuesta del Sistema PECS para el
fortalecimiento del &rea personal social en nifios con el Trastorno del Espectro Autista.

2.4 Propuesta de intervencion

Descripcion y analisis de larealidad

La falta de interaccion social que presentan en nifios con el trastorno del Espectro
Autista es una manifestacion clinica que desde hace 80 afios es una de las primeras
descripciones para diagndstico, por lo que se encuentra dificultad para comprender las
conductas verbales y no verbales usadas por otros en situaciones sociales. Presentan
problemas en ajustar su comportamiento a distintos contextos, el mantener el flujo de
ida y vuelta normal de una conversacion supone un reto. Se encuentra dificultad en las
conductas comunicativas no verbales usadas en la interaccion social, como son los

gestos, la expresion facial o el mantenimiento del contacto ocular.

Los sistemas alternativos de comunicacién se han puesto a prueba frente a un
escenario en el que son herramientas basadas en imagenes que estan dirigidas a
aumentar la comunicacién y la deficiencia del lenguaje. Ayuda a mantener las
relaciones e interaccién con los demas, exprese opiniones, sentimientos, enfrentar a
los desafios de la vida diaria; tal es el caso del Sistema PECs, esta disefiado para
ensefiar comunicaciéon a los nifios que tienen retrasos en el lenguaje, se ensefia a

utilizar técnicas de comportamiento: refuerzo, indicaciones, modelado.
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Por tal motivo y si, se toma en cuenta los resultados de la investigacion llevada a cabo,
seria necesario disefiar una propuesta de intervencion en base al Sistema PECS para
el fortalecimiento del area personal social en nifios con trastorno del espectro autista.

efectiva y eficiente.

Destinatarios

Los beneficiarios de la propuesta de intervencion son padres y madres o profesionales
gue tienen o trabajan con nifios que tengan el trastorno del espectro autista.

Recursos

Materiales

o Imagenes que representen a los objetos
o Material ludico, pinturas, marcadores, rompecabezas
o Reforzadores visuales, auditivos y tacticos: Alimentos, golosinas, juguetes,

ropa, otros objetos.

o Flash Cards con objetos reales, fotografia del objeto o imagen de este.
o Tablero soporte de las tarjetas (tableros de comunicacion).
o Materiales para elaborar las tarjetas: velcro, cartulinas, laminas de plastificar,

protector de hojas, cinta adhesiva.

o Tarjetas con dibujos que presentaran el “Yo Quiero, Yo Veo y Yo Tengo”

Humanos

Profesional en Psicologia Clinica

Tecnolbgicos

Computador, proyector, internet.
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Sustentacion tedrica 'y metodolégica

El trabajo de fortalecer el area personal social de los nifios con Trastorno del Espectro
Autista como lo sefala Coérdova (2006) se da tras un estudio multidisciplinario de
aquellos nifios que comienzan a estructurar frases, se consider6 que el Sistema PECS
ofrece frente a otros sistemas de comunicacion alternativos y mejorados, mayores

ventajas para su posterior aprendizaje y comunicacion.

El enfoque conductual se caracteriza por una evaluacién minuciosa de las conductas
probleméticas que son perjudiciales para el entorno social, de manera que la
intervencion conductual ha producido un cambio efectivo de conducta negativa a
positiva. Es asi como marca sus inicios en la época de los setenta mediante hallazgos
obtenidos a través de la psicologia experimental “la terapia se dirige hacia la
modificacién de las conductas desadaptativas que se manifiestan a través de las

emociones que se dan en el momento actual de los nifios” (Castillo et al., 2012, p. 32)

Lund y Troha (2008) describen lo siguiente para el rendimiento académico en nifios
con autismo. Se menciona en primer lugar que se distinguiria los estimulos, las tareas
serian adecuadas a sus capacidades, de manera repetitivas e ininterrumpidas, es
importante realizar todos estos procedimientos y asegurarse de que los nifios los
entiendan. En segundo lugar, anime al nifio a dar la respuesta adecuada con la ayuda
de la persona que lo guia. El tercero dice que habria consecuencias cuando no se
logran las metas y que sucedan de inmediato. Cuarto, ejecute las pruebas tantas veces

como sea necesario, todo lo dicho anteriormente requiere de un inicio y final.

En cuanto al uso del método PECS, tiene grandes ventajas y aportes para el nifio, la
intervencion requiere poco movimiento del hablante y el oyente no necesita estar
familiarizado con el lenguaje de la otra persona. Por lo tanto, este método aprende
rapidamente y tiene el potencial de mejorar las habilidades de socializacién para que

los nifios puedan adaptarse facilmente a su entorno. Por otro lado, es una herramienta
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gue se utiliza en cualquier lugar y su costo es econémico, haciéndola accesible a toda

la poblacién que lo necesite (Suchowierska, Rupinska y Bondy, 2013).

Se toma en cuenta los resultados obtenidos en la presente investigacion y se acogen
a los aportes del enfoque conductual, para llevar a cabo la construccién de la propuesta
de intervencidn, en cuya estructura, se encuentran un total de 10 talleres relacionados
con las dos areas evaluadas y diagnosticadas en los nifios se utiliza la ficha
sociodemografica y el Inventario de Desarrollo de Battelle: uno introductorio, dos del
area de comunicacion, seis del area personal social y un taller de cierre, cada uno de
ellos con una estructura adecuada para generar una comunicacion receptiva y
expresiva, interaccion, expresion de sentimientos y emociones, autoconcepto,
colaboracion y rol social, asi como, también, espacios para llevar a la practica los

aprendizajes integrados.

Objetivos

General:

Intervenir en su totalidad el area de personal social que se ven afectadas en los nifios

de 3 a 8 afos por el Trastorno del Espectro Autista mediante el uso del Sistema PECS.

Especificos:

o Proporcionar informacién, conceptualizaciones y habilidades relacionadas al
uso del Sistema PECS mediante capacitaciones grupales.

o Ejecutar actividades de forma individual y grupal, en cada una de las sesiones,
para afianzar conocimientos.

o Llevar a la accion a los participantes, mediante la realizacion de actividades para

trabajar en cada subarea personal social, a través del Sistema PECS
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Etapas de desarrollo

El desarrollo de la presente propuesta de intervencion en el fortalecimiento del area

personal social se lleva a cabo de la siguiente manera.

Etapa de diagndstico previo: en la que, se evidencia que los nifios con Trastorno del
Espectro Autista presentan dificultades en el area personal social y comunicacion, de

acuerdo con los resultados en la aplicacion del Inventario de Desarrollo de Battelle.

Etapa de disefio de la propuesta de intervencién: en esta etapa, se revisan las
bases tedricas que sustentan la propuesta, se realiza la estructuracion de cada taller
y se toma en cuenta los aspectos mas importantes a ser abarcados, la metodologia,
el proceso de intervencion, las herramientas y recursos que, se utilizaran para su

ejecucion.

Metodologia

La metodologia de esta propuesta parte de la revision bibliogréafica de investigaciones
recientes, asi como con toda la informacion contenida en textos, de autores
considerados como referentes en el ambito del desarrollo infantil. De igual forma, se
utilizaron una serie de palabras clave como “autismo y comunicacion”, “autismo y
PECS”, “Autism spectrum disorder” “Children Autism”, “Autism and PECS”. Se
encontraron articulos sobre investigaciones realizadas en nifios con autismo, sobre
diferentes tratamientos utilizados en con autismo, evaluacion de la efectividad del

Sistema PECS, articulos sobre caracteristicas del autismo y el lenguaje en ellos.

Posteriormente, se realiza un proceso diagnostico a través de la aplicacién del
Inventario de Desarrollo de Battelle, con la finalidad de evaluar cada sub area del area
personal social que requieren mayor atencion y el numero de talleres que, se destine

para su tratamiento, sin embargo, cabe mencionar que se utilizard métodos que se
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basen en las experiencias, actividades y juegos que fomenten en los nifilos de forma
gradual el habito de trabajar. Estos métodos se implementaran en un ambiente de

confianza que promueva la inclusién social y autoestima.

A partir de lo mencionado anteriormente, se construye un programa para adultos al
cuidado de nifios en edades comprendidas entre los tres y ocho afios con Trastorno
del Espectro Autista, con la finalidad de fortalecer el area personal social mediante el
uso del Sistema PECS, sin embargo, cabe sefialar que este es un programa enfocado
a cualquier adulto que acomparie a nifios y nifias que requiera de este tipo de asesoria

y trabajo para mejorar su desenvolvimiento en esta area.

El programa esta distribuido en 10 talleres: uno introductorio, dos del area de
comunicacion, seis del area personal social y un taller de cierre, cada uno de ellos con
una estructura adecuada para generar una comunicacion receptiva y expresiva,
interaccion, expresion de sentimientos y emociones, autoconcepto, colaboracion vy rol
social, asi como, también, espacios para llevar a la practica los aprendizajes

integrados.

Cada taller cuenta con varias actividades que propician la participacion activa de los
participantes, en primera instancia, se realiza un sondeo sobre la informacién con la
gue cuentan los adultos al respecto y sobre todo y fundamentalmente sobre las
emociones que experimentan frente al tema planteado, posteriormente, se utilizan
recursos audiovisuales para el tratamiento del tema central, se satisfacen las
inquietudes que surgen y se propone una actividad relacionada a ello; para finalizar,
se establecen acuerdos o compromisos que serian llevados a la practica por los
adultos, no como una presién que generaria estrés en ellos, sino como una experiencia

gue, se acomparfia de manera empatica durante cada una de las sesiones.
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¢,COmo usar este programa?

Esta propuesta estd pensada para ser trabajada en un lapso de 10 semanas, se
desarrolla un taller semanal con participacion directa del profesional con una duracién
aproximada de una hora y media y los padres tendran que realizar este tipo de talleres

todos los dias como método de refuerzo.

Cada taller cuenta con una estructura de base que, se desarrolla en cada encuentro,
el primer taller esta destinado a realizar una exploracion de las expectativas que los
participantes tienen sobre el programa, asi como, también, sobre los aspectos que
mayor preocupacion les generan en el ambito del espectro autista, a partir del segundo

encuentro, se trabaja de la siguiente manera:

Introduccion: en esta seccion, se realiza actividades de retroalimentacion sobre el
taller trabajado con anterioridad, asi como, también, aquellas destinadas a dar apertura
a la tematica del nuevo taller, lo que permite que los participantes, se conecten a él, a
través de sus vivencias cotidianas, se propone aqui el uso de actividades, ejercicios,

de una forma dindmica adentrar en la tematica del taller.

Desarrollo: este apartado esta destinado al trabajo en base al video realizado para
cada taller, que contiene informaciéon puntual y de facil acceso para los participantes,
con la finalidad de que integren conocimientos que contribuyan al desarrollo del nifio

en las areas de comunicacion y personal social.

Cierre: en este espacio, se refuerza la actividad propuesta en el inicio donde, se
exploro la tematica desde las experiencias cotidianas, aqui con la informacién obtenida
en el desarrollo, se realiza actividades que contribuyan en el fortalecimiento del area

personal social mediante el uso del Sistema PECS en los nifios.

El dltimo encuentro correspondiente a la semana diez, seria utilizado para realizar la

evaluacion de competencias y enfocarse en los logros y dificultades que, se han



44

presentado durante el camino, asi como, también, para reforzar temas sobre los que

haya dudas y cerrar el proceso.

Estructura del plan de Intervencién

La estructura del programa con relacion al orden en el que las sub areas de
comunicacion han sido evaluadas son la recepcion en la que discriminan y dan un
significado. En la expresion de informacion se da por los sonidos, reglas gramaticales
y utilizacion del significado de pensamientos e ideas por medios verbales y no
verbales, en la que se valora la capacidad del nifio para reconocer algunas

propiedades de los objetos (longitud y superficie).

Posteriormente, se propone trabajar las sub areas personal social de acuerdo con la
calidad y frecuencia del nifilo con el adulto. Estas interacciones incluyen
comportamientos como el apego infantil, la respuesta al inicio del contacto social y el
uso de adultos como recursos. La capacidad de un nifio para expresar emociones,
como afecto o enojo, en formas y situaciones apropiadas. El desarrollo del nifio en la
confianza y la comprension de si mismo, la realizacion de sus intereses, fisicos,
emocionales. Responda e inicie contacto social, interactie efectivamente en un grupo

pequefio y colabore.

Finalmente, la capacidad de los nifios para enfrentar el medio que los rodea, se lleva
a cabo de manera efectiva, , tolera la frustracion, superan los ataques de los
compairieros, resuelven problemas, adaptandose y asi determinar lo que se espera de
ellos en cada situacion, la capacidad de comprender las razones por las cuales se
adopta un comportamiento social, la capacidad de comprender y aceptar diferencias
entre ellos y los demas, comprender las perspectivas y sentimientos de los demas,

muestran solidaridad hacia ellos.
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Programa de fortalecimiento del area personal social en nifios TEA mediante el
uso del SISTEMA PECS

Presentacién

El 4rea personal social es un medio importante para favorecer la adaptacioén, la
aceptacion de los otros, los refuerzos positivos y el bienestar de los nifios. En la edad
de tres a ocho afios se fortalece esta area que vincula la interaccion con el juego, la
expresion de emociones, la autoafirmacion y la conversacion. Es importante que
mediante el sistema PECS los nifios aprendan a ser criticos, libres, responsables y

solidarios.

El &rea personal social se define como una serie de acciones emitidas por un individuo
en una situacion interpersonal. Esto defiende el derecho del individuo de una manera
apropiada, expresiva; el respeto de opiniones, emociones y deseos, que aumentan la

probabilidad de mejorar y reducir problemas en la interaccion social.

Es importante que los nifios se desarrollen en un contexto individual o interpersonal
gue expresan sentimientos, actitudes y deseos. Estas conductas son necesarias para
interactuar con amigos y adultos de manera efectiva y satisfactoria entre si. En esta
area los nifios con autismo, desde edades muy tempranas, incluso desde que son
bebés, presentan conductas disruptivas, por ejemplo, darse golpes a si mismos o a los

demas, llantos sin motivo aparente, entre otras situaciones.

Por ello, se presenta esta propuesta de fortalecimiento en el area personal social, los
nifos con autismo tienen mayor riesgo de exclusion social debido a las dificultades
gue presentan en esta area por la falta de comunicacién y suelen mostrar problemas
a la hora de relacionarse con los demas, de crear y afianzar vinculos y de sentir
empatia hacia sus compafieros. Sin embargo, es importante mencionar que se

trabajara las subareas de comunicacion para fortalecer el area personal social.
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Programa de fortalecimiento del area personal social en nifios con autismo mediante el Sistema PECS

Taller
1. Introduccioén al taller

Areas - Sub areas

Comunicacioén 2. Reconozco nociones

Receptiva

Comunicacién 3. “Yo quiero, yo veo,

Expresiva yo tengo, yo escucho”
Interaccién con el 4. Micirculo social
adulto

Expresién de 5. Reconociendo mis

sentimientos/afecto emociones

Objetivo

Ingresar a los nifios con TEA, con el
fin de contextualizarlos sobre las
actividades a realizar dentro del taller.

Lograr que los nifios identifiquen los
diferentes  conceptos espaciales
“‘dentro, fuera, encima, delante,
detras, hacia”

Reforzar cada acto comunicativo,
mediante pictogramas que expresen
lo que el nifio realiza o desea.

Desarrollar habilidades sociales en
los nifilos que presentan TEA, con la
finalidad de que reconozcan la forma
adecuada de comunicarse con las
personas con las que conviven
diariamente.

Lograr que los nifios identifiquen y
expresen su estado de &nimo.

Actividades

Anticipacion

Saludo

Pase de lista

Activacion

Estado de animo

Tiempo de juego

Despedida

Salir a un lugar abierto

“arena dentro, arena fuera”
“dentro de la caja”
“seguimos-paramos”
Retroalimentacion

Tableros de comunicacion
pictograma “yo “+” verbo”
Responder con el si 0 ho
Cancion “camino por la selva”
Juego del “Veo-veo” categorias
semanticas

Retroalimentacion

Recortar fotos y circulos de colores
Distinguir los colores: rojo, amarillo,
verde

Pegar fotos de la mama en el color verde
Pegar fotos de la maestra y compafieros
en el color amarillo

Pegar fotos de alguna persona no tan
cercana en el color rojo.

Presentacion de las caritas (enojado y
contento)

¢, Qué carita es?

Imitacion y cantar cancion “si estas feliz”
Decorar las caritas

Retroalimentacion

con el



Autoconcepto

Interaccién con los
compafieros

Colaboracién

Rol Social

Valores de sabiduria

6. “Yo me llamo”

7. “Vamos a jugar y
compartir”

8. jA ordenar!

9. Esta bien — Esta mal

10. Saber ganar-saber
perder

Reconocer su nombre y utilizar el “yo”
para referirse a si mismo.

Aprender habilidades cooperativas y
de lenguaje para comunicarse,
participar en juegos grupales vy
compartir sus juguetes.

Ordenar y guardar los
después de utilizarlos.

juguetes

Regular la conducta y el autocontrol a
partir de la identificacién y evocacion
de las conductas
adecuadas/inadecuadas en distintas
situaciones de la vida cotidiana.

Desarrollar  juegos  ladicos vy
competitivos donde los nifios
manifiesten todo lo aprendido en los
talleres.
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Saludar

Cantar la cancién “En esta casa hay
un/a nifia/o que se llama...”

Preguntar ¢Quién es?

Responder a la pregunta ¢Cémo te
llamas?

Estructurar la frase “Yo me llamo” o “Mi
nombre es”

Quiero pedir que me dejen jugar
Pictogramas

Debo jugar cuando...

Pictogramas

Retroalimentacion

Ensefiar la secuencia en pictogramas
para ordenar los juguetes

Pictogramas

Cancion “A guardar en su lugar”
Consecuencias de dejar los juguetes en
desorden

Pictogramas

Recrear situaciones positivas
Pictogramas de “Esta bien”

Recrear situaciones negativas
Pictogramas de “Esta mal”
Retroalimentacion

Emociones feliz y triste

Importancia de haber compartido con
los amigos

Sentirse contento por mi 0 por mi amigo
Darle la mano al amigo

Cierre
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PROGRAMA EL AREA DE PERSONAL SOCIAL

Areas

Comunicacion Receptiva
Comunicacion Expresiva
Interaccion con el adulto
Expresion de sentimientos/afecto
Autoconcepto

Interacciéon con los comparfieros
Colaboracion

Rol Social

Cierre

Taller

1. Introduccion al taller

2. Reconozco nociones

3. “Yo quiero, yo veo, yo tengo, yo
escucho”

4. Mi circulo social

5. Reconociendo mis emociones

6. “Yo me llamo”

7. “Vamos a jugar y compartir”

8. jA ordenar!

9. Esta bien — Esta mal

10. Actividades de cierre

Semanas

1 2 3 4

5 6 7 8 9

10
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Taller 1: Taller introductorio

Tema: Introduccion al taller
Objetivo: Ingresar a los nifios con TEA, con el fin de contextualizarlos sobre las actividades a realizar dentro del taller.

Etapas

Objetivos
especificos

Actividad

Procedimiento

Recursos

Tiempo

Introduccion

Desarrollo

Dar a conocer a
los nifios la
secuencia de
actividades que
se desarrollaran
dentro del taller.

Dar la
bienvenida al
taller

Lograr que los
nifos se
reconozcan e
identifiquen a
sus comparieros

Lograr que los
nifios

identifiqguen las
ordenes que
describen las

Anticipacion

Saludo

Pase de lista

Activacion

Se muestran las imagenes que
representan cada una de las
actividades, se explica el proceso
de su realizacion

Conforme se realicen las
actividades los nifios retiran la
tarjeta correspondiente a la
actividad que se concluyé y asi
sucesivamente.

Cantar la cancion “Hola, hola,
¢cémo estas?

A cada nifio se le da una
fotografia de alguno de sus
compafieros.

Después se le pregunta ¢de
quién es? Al responder, el nifio la
entrega a quien corresponde.

En el momento en el que los
nifios tengan su propia foto, se le
pedird que pase a colocarla en el
espacio asignado (distinguido
por su nombre y fotografia), al
escuchar su nombre.

Se les coloca a los nifios en el
centro del salén, dentro de un
espacio despejado.

Se pone la cancién “Por arriba mi
cabeza”

Imagenes en
relacion  con
las
actividades
que se
desarrollaran
Cinta velcro
Tiras de fieltro
Fotografias de
los nifos.
Proyector
Laptop
Imégenes
Cartulina
Fotografias

10 min

5 min

10 min



Cierre

canciones “Por
arriba de mi
cabeza” y “De
oruga a
mariposa” y al
mismo tiempo se
expresen por
medio de ellas.

Lograr que los
nifios
identifiguen y

expresen su
estado de
animo.

Utilizar el juego
como un medio
a través del cual
los nifios
aprendan a
interactuar con
sus iguales,
ademas de
ayudar a la
intencion
comunicativa en
ellos.

Lograr que los
nifos estén
conscientes del
término del taller

Estado
animo

Tiempo
juego

Despedida

de

de

Se les da la indicacion de
escuchar atentamente lo que
describe la cancion para que
ellos realicen los movimientos
descritos.

Posteriormente se pone la
cancion “De oruga a mariposa”
Nuevamente los nifios tienen que
escuchar con atencién la cancién
y realizar los movimientos que se
describen.

Se les muestra a los nifios
dibujos de caritas que presentan
dos estados de animo distintos
(feliz y triste)

Se les brinda a los nifios copias
de las caras previamente vistas
para que las decoren a su gusto.

Se les proporciona a los nifios
diversos materiales didacticos.
Realizar juegos en el que se les
dan indicaciones cortas y claras
para que ellos lo realicen y se
consiga un seguimiento de
instrucciones.

Guardar el material utilizado
Cantar la cancion de “relojito”

Dibujos de
caras que
muestran los
estados de
animo (feliz y
triste)

Pintura
Pinceles
Recipientes
para la pintura
Pelotas
Colchonetas
Juego de
memoria
Instrumentos
musicales
Material
didactico

Laptop
Parlante
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40 min

10 min

5 min
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Taller 2: Comunicacién receptiva

Tema: Reconozco nociones

Objetivo: Lograr que los nifios identifiquen los diferentes conceptos espaciales “dentro, fuera, encima, delante, detras, hacia’

Etapas

Objetivos
especificos

Actividad

Procedimiento

Recursos

Tiempo

Introduccion

Esperar
ordenadamente
para salir a un
lugar abierto, asi
como su turno
para responder

Desarrollar
habilidades de
motricidad fina y
comprender las
nociones
espaciales
propuestas.

Salir a un lugar
abierto

“arena dentro,
arena fuera”

Tomar la cartila de “patio” o
“parque” 'y ubicarla en el
portafrase de “yo quiero” +
imagen.

Al salir al patio o parque realizar
preguntas acerca de la ubicacion
de los objetos que se encuentran
alrededor. Por ejemplo: ¢Ddénde
esté el arco? Y los nifios escogen
el pictograma de la nocion
espacial que se pregunta.

Todos los nifios tendran un
recipiente con arenay unos vasos
plasticos. Al escuchar la orden de
“arena dentro” y todos los nifios
pondran arena dentro del vaso. Si
le dicen “arena fuera” todos los
nifios vacian sus vasos, repetir
sucesivamente.

Imagenes
relacionadas a
actividad
cartulina

Recipiente
Arena
vasos plasticos

15 min

15 min



Desarrollo

Cierre

Utilizar
referencias
simbdlicas para
comprender las
nociones
espaciales
propuestas.

Reforzar el
pensamiento
l6gico a través del

juego y la
imaginacion.
Explicar la

realidad y Ila
comprensién de
una manera mas
fluida con ayuda
de pictogramas.

Reconocer e
identificar las
nociones

espaciales ya
antes
mencionadas en
actividades de la
vida diaria.

“cola larga”

“en el barco”

Ubicacién de
objetos

Retroalimentacion

Los nifios forman un circulo y el
adulto en el centro mencionara
diferentes animales se muestra
los pictogramas. Si el animal
mencionado tiene cola larga
todos levantan la mano derecha,
si tiene cola corta levantaran la
mano izquierda y si no tiene cola
no levantaran ninguna mano.

Los niflos se paran en una
alfombra a la misma distancia el
uno del otro e imaginan que estan
en un barco. El adulto pregunta a
cada nifio sobre la ubicacion de
cada uno de sus compaferitos
Jquién esta a tu
derechalizquierda/detras/delante
de ti?

Los nifios armaran su portafrase
con las imagenes.
Yo+pongo+cuchara+dentro+vaso
Entregar en las manos del nifio
una cuchara, un tenedor, un vaso
y decirle: “dame la cuchara dentro
del vaso” o “dame el tenedor
fuera del vaso”

Se nombra algunos objetos y se
pide a cada nifio que se coloque
en el centro del circulo y
mencione las nociones en donde
se encuentra los objetos.
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Imagenes
relacionadas a la
actividad

15 min

Alfombra

15 min

Cartulinas

Imégenes

relacionadas a la
actividad

Cucharas 15 min
Tenedores

Vasos

Diferentes objetos

15 min




Cuadro 7. Comunicacién expresiva
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Taller 3: Comunicacién expresiva
Tema: “Yo quiero, yo veo, yo tengo, yo escucho”
Objetivo: Reforzar cada acto comunicativo, mediante pictogramas que expresen lo que el nifio realiza o desea.

Etapas Objetivos Actividad Procedimiento Recursos Tiempo
especificos
e En primero lugar se realiza la e Iméagenes
Evaluar los . & 7
- identificaciébn de los reforzadores en segun las
reforzadores  Identificar . . i~ :
para reforzados, interés de los nifios 5 necesidades

Introduccion identificar acciones, ¢ Una. vez realizada la evaluacion se de. . la 15 minutos
intereses alimentos, empieza con el reforzador deseado actividad
propios de juguetes etc. ¢ Tablerq ge
cada nifio <r:10mun|caC|o
Estructurar la Tablero de e Se realiza dos tarjetas con el simbolo o e Soporte de
frase “yo comunicaci6 figura de “yo quiero”, una con mayor tarjetas
quiero” n con el interés y otra con lo menos deseado. El e Cartulina
basado en los pictograma nifio elige lo deseado, y unir la tarjeta “yo e Pictogramas
intereses del “yo “+” verbo” quiero” con alguna actividad deseada y de los
nifio afiade al soporte de tarjetas y junto a ello reforzadores 15 minutos

la imagen que desea, por ejemplo. “una
manzana”.

e ElI adulto ensefiard a que el nifio
identifique lo deseado y repetirle ti me
dijiste “yo quiero una manzana”

Desarrollo Construir Responder a e Usar el tablero de comunicacion, el e Porta frases
peticiones qué adulto le senala la tarjeta del “yo quiero” e Cartulinas
con atributos deseas? y seguido le pregunta ¢qué deseas?, e Marcadores
apropiados nuevamente el nifio recogera la figura e Imagenes

del “yo quiero” y pegar en el soporte de propias para

tarjetas y en cima del item deseado. la actividad

e Estaactividad se realizara 3 veces hasta

conseguir que el nifio tenga un menor

intervalo de tiempo en la accion,
Estructurar la Cancion e Dar una bienvenida a los nifios, e Collares de
frase “yo “camino por colocarse en un lugar ameno. El adulto animales
escucho” la selva” e Mdsica



Cierre

Discriminar la Juego del

categoria Veo-veo
segun su categorias
distincién semanticas
Discriminar Retroaliment

“yo veo”, “yo acion
escucho”, “yo
quiero”
conjuntament

e.

dirigird al grupo para que realicen
movimientos de las manos y brazos.

Se entrega a cada nifio collares
animales de la selva, el nifio elegira el
animal que mas le agrade.

El adulto entrega un objetivo para que
seleccionen el animal preferido y ponga
sobre el dicho objeto

Luego de que el nifio haya seleccionado
se habra entregado el collar y cantar la
cancion camino por la selva.

El adulto dirige al nifio y canta con él “yo
escucho” .... Y seleccionara el animal
que escucha.

El adulto realiza tarjetas con las
categorias semanticas, donde estra
escrito veo veo..., las imagenes tendran
una distincién para que el nifio pueda
discriminar.

El adulto describira la tarjeta “veo veo un
animal”; “veo veo un alimento”, “veo veo
un instrumento musical”; “veo veo un
juguete”, “veo veo una bebida”, “veo veo
un transporte”, “veo veo un mueble”,
“veo veo una prenda de vestir’ etc.

El nifio elegird lo que ve segun su
categoria.

El adulto realiza al azar cualquier de las
3 preguntas al nifio. Para practicar lo
aprendido en base a la comunicacion
expresiva

Tarjetas
categorias
semanticas
Imégenes
relacionadas
a las
categorias

Tablero de
comunicacio
n

Tarjetas “yo
quiero”, “yo

veo”, yo
escucho”

15 minutos

15 minutos
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Cuadro 8. Mi circulo social

Taller 4: Mi circulo social
Tema: Interaccion con el adulto al taller
Objetivo: Ingresar a los nifios con TEA, con el fin de contextualizarlos sobre las actividades a realizar dentro del taller.

Etapas Objetivos especificos Actividad Procedimiento Recursos Tiempo
L Dar la bienvenida al ¢ E_I~adulto organi;a a los .
Introduccion ¢ Saludo nifos para realizar las 10 min
aller e
actividades del taller
Desarrollo Estimular el interés del Recorte de fotos y e El adulto prepara el e Fotos
nifio hacia personas de circulos de material que se va a e Cartulinas de
su convivencia diaria colores utilizar para el taller, colores
como son las fotos y e Lana
circulos de colores. e Pinzas de
e Prepara el soporte de madera
imagenes, a través de 15 min
una cuerda de lana que
se extiende en un area
para crear una especie
de tendero con pinzas
de madera y colgados
los circulos de colores
verde, amarillo, rojo.
Distinguir los colores: Cancion un collar e Con la ayuda del adulto e Llana 10 min
amarillo, rojo, verde para mama- se va a realizar un collar e Sorbetes
cantando aprendo elaborado por los nifios. e Tijeras
hablar e Con una lana se realiza

el tamafio de un collar,
para que los nifios
crucen pedazos de
sorbetes cortados de
colores amarillo, rojo y

verde.
e Una vez realizado, se
retroalimenta la

distincién de los colores.



Estimular el interés de
relacién con su mama

Estimular el interés de
relaciéon con su
maestra y compafieros

Estimular el interés de
relacion con otros.

Cierre Discriminar los colores
y la relacién con otros.

Pegar fotos de la
mama en el color
verde

Pegar fotos de la
maestra y
compafieros en el
color amarillo

Pegar fotos de
alguna  persona
no tan cerca en el
color rojo

Retroalimentacion

El nifio tendra en sus
manos la foto de su
mama.

El adulto le explica que
se acerque al tendero de
lana, donde colgara la
foto de su mama con
una pegatina en el
circulo que corresponde.
El nifio tendra en sus
manos la foto de su
maestra y sus
compafieros.

El adulto se acercara al
tendero de lana, donde
el nifio colgaré la foto de
su maestra y
comparfieros con una
pegatina en el circulo
gue corresponde.

El nifio tendra en sus
manos la foto de una
persona no tan cercana
El adulto le explica que
tendra que acercarse al
tendero de lana, donde
colgara la foto de esa
persona con una
pegatina en el circulo
gue corresponde.

Se le devuelve las
fotografias al nifio, y con
la ayuda del adulto
reforzara en que color va
cada persona.

Fotografia 10 minutos
Lana

Cartulina de

color verde

Pegamento

Fotografia 10 minutos
Lana

Cartulina de

color amarillo

Pegamento

Fotografia 10 minutos
Lana

Cartulina de

color rojo

Pegamento

15 minutos
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Cuadro 9. Reconociendo mis emociones
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Taller 5: Reconociendo mis emociones
Tema: Expresion de sentimiento/afecto
Obijetivo: Lograr que los nifios identifiquen y expresen su estado de animo.

Etapas Objetivos

especificos

Actividad

Procedimiento

Recursos

Tiempo

Dar la bienvenida
al taller
Identificar el estado
de animo

Introduccion

Identificar las
emociones
principales

Desarrollo

Reconocer la
emocion alegria y
tristeza

Saludo con la

cancioén Hola Hola

¢, COmo estas?

Soporte
emociones

¢, Qué carita es?

de

Con el
acompafiamiento  del
adulto se realiza la
actividad introductoria
con la cancién Hola
Hola ¢ Como estas?

Realizar unos
pictogramas con
imagenes de las
emociones alegria,
tristeza, ira, miedo.
Tener a un lado
izquierdo un soporte de
imagenes con velcro
En una mesa se
mostrara todas las
emociones y preguntar
al nifio ¢Como te
sientes hoy?

Se distinguira la
emocién para pegar en
el soporte de imagenes
y repetir como que
emocion siente.

Se realiza cartas de las
emociones la tristeza
como la alegria vy
formar parejas.

En una mesa colocar
boca abajo las cartas, y
el nifio levantara dos

15 min

Imagenes
relacionadas
a la actividad
Velcro
Soporte de
imagenes

15 min

Cartulinas 20minutos
Mesa

Marcadores



Cierre

Distinguir el estado Imitacién y cantar

de animo

Reforzar
actividades
realizadas

cancion “si  estas
feliz”

las Decoracion de caritas

cartas para comprobar
si se asemejan la
emocion. Tendra 3
intentos para lograrlo.
Con la ayuda del
adulto, el nifo
visualizara unas
laminas de personas
gue expresen una
emocion.

Al visualizar las
imagenes el nifio
respondera ¢ quién?,
Scoémo  esta?,  ¢por
qué?

Luego de ello, imitara la
emocién que identifico
en las laminas

La actividad se refuerza
con la cancion de “si
estas feliz”.

Se lleva a los nifios en
un circulo, el adulto se
encontrara en medio de
él. Para que los nifios
sigan los pasos que
menciona la cancién e
imitarlos basado en la
emocion.

En un papelografo, se
dibujara cuatro
circulos, en cada uno
de ellos se representa
en blanco y negro las
emociones.

Los nifios decoran las
caritas conforme
gusten

Cartulinas
Marcadores
Imagenes

Papelografo
Crayones
Pinturas
Adornos
Pega

20 minutos
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Cuadro 10. Yo me llamo
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Taller 6: Yo me llamo
Tema: Autoconcepto

Objetivo: Reconocer su nombre y utilizar el “yo” para referirse a si mismo

Etapas Objetivos especificos Actividad Procedimiento Recursos Tiempo
e Se socializa, el
Dar la bienvenida a los taller con los nifos.
Introduccion nifios y explicar el Saludo e Ordenar los 10 min

procesamiento del

Activar

nifo

Favorecer
conocimiento propio

la mente del

Cancién  “En esta
casa hay un/a nifio/a
que se llama”

Preguntas. ¢Quién
es?

materiales para el
trabajo

Con la ayuda del
adulto se formara
un tren.

Se activara la

cancion para
fomentar un
espacio de
confianza y

activacion mental.

Se tendra
fotografias de cada
nifio/a. se recorta la
fotografia de cada
uno/a.

En un cuaderno se
realizara con
marcador el nombre
del nifio, en wun
espacio amplio la
fotografia.
Mostrarle al nifio y
preguntar ¢Quién
es?

Con la ayuda del
adulto se ensefiara
al nifio a decir “yo”

e Equipo de

sonido
15 min
e Fotografias 10 min
o Tijera
e Goma
e Cuadernos



Desarrollo

Cierre

Reforzar el sentimiento

de identidad

Identificar su nombre y

el concepto de
mismo

Reforzar la actividad

si

estructurar la frase
“Yo me llamo” o “Mi
nombre es”

Responder la
pregunta ¢COmo te
llamas?

Despedida

Construir en una
cartulina con la
frase “yo me llamo”,
en la cartulina se
pegara una
fotografia del nifio
con el nombre
escrito.

En una hoja de
papel estara
impreso el nombre
del nifio/a, para
esto es importante
tener papelitos
crepes para realizar
unas bolitas de
color rojo con el
pico de pollo.
Seguir las lineas
entrecortadas  del
nombre para pegar
las bolitas de papel
Al finalizar el adulto
le pregunta ¢Como
te llamas?

Para reforzar el
nombre de cada
nifio/a, se cantara la
cancion palo palito
es... mi nombre
€s...
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Fotografias 10 minutos
Cartulina
Pega
Hoja 15 minutos
Crepe  color
rojo

10 minutos




Cuadro 11. “Vamos a jugar y compartir”
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Taller 7: “Vamos a jugar y compartir”
Tema: Interaccién con los comparfieros

Objetivo: Aprender habilidades cooperativas y de lenguaje para comunicarse, participa en juegos grupales y compartir sus juguetes
Etapas Objetivos especificos  Actividad Procedimiento

Tiempo

Dar a conocer a los o
nifios la secuencia de
Introduccion actividades que se Bienvenida
desarrollaran dentro del
taller.
Desarrollo Asociar los pictogramas Pictogramas .
de juguetes con objetos
reales

identificar los juguetes a Quiero pedir que o
través de la escucha y me dejen jugar
discrimacién auditiva

Socializacion del
taller y
procedimiento a
desarrollar.

Con la ayuda del
adulto se utilizara
pictogramas y se
le muestra al
nifio/a de en uno
en uno, se le
menciona que son
juguetes, y el
nombre de cada
juguete.

Se le incentiva al
nifio/a que
pronuncie cada
pictograma y
palabra “decir”

El adulto se apoya
con preguntas
como: ¢, Qué es?
Se coloca delante
del nifio/a todos
los pictogramas
de juguetesy se le
menciona: “Adrian
quiere...” seguido
del nombre del
juguete.

Pictogramas

Pictogramas

10 min

15 min

15 min



implantar patrones de
articulacion con palabras
que sean (tiles para
jugar en el aula

reforzar el uso de verbos
como  “querer’ con
pictogramas y de forma
verbal

Retroalimentar la
actividad realizada

Debo jugar cuando.

Pictogramas

Retroalimentacion

Para que el escoja
el pictograma del

juguete que
desea.

Una vez
identificado se le
vuelve a
preguntar ¢Qué

es? .. “una pelota”
En esta sesion se
realiza una
actividad similar a
la anterior, pero
con la diferencia
de que se le
entregara el
objeto real. Con el
fin de crear un

aprendizaje
significativo.
Una vez (que
adquirié el

conocimiento de
“‘querer”, se le
pide al nifio/a que
elja de forma
autébnoma el
pictograma y que
intente pronunciar
el juguete que
desee.

Las actividades se
repiten varias
veces, con
diferentes objetos.

Juguetes

Pictogramas

15minutos

15 minutos

10 minutos
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Cuadro 12. jA ordenar!
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Taller 8: jA ordenar!
Tema: Colaboraciéon

Objetivo: Ordenar y guardar los juguetes después de utilizarlos
Procedimiento

Etapas

Objetivos Actividad

especificos

Recursos

Tiempo

Introduccion

Desatrrollo

Ensefiar la secuencia
en pictogramas para
ordenar los juguetes

Secuencia de
pictogramas

Identificar pictogramas Pictogramas
de orden

“

Estimular actividades Cancion a
de ocio en los nifios/as guardar en su
lugar”

Tener a
disposicion  en
pictografias la
secuencia de
como  ordenar
los juguetes para
poder ensefarle
al nifio/a

Con la ayuda del
adulto identifica
cada una de las
imagenes.

Un pictograma
tendrd la imagen
de “un carro” o
“mufieca”

Otro pictograma
tendrd una cajita
donde se
guardan los
juguetes.

Y otro la accién
del orden.

Con lo descrito el
nifio/a empieza a
identificar de
mejor forma la
actividad

Con la actividad
ladica, el adulto
toma como guia
para hacer la

Pictogramas

Pictogramas

Equipo de sonido
Juguetes
Caja

10 min

5 min

10 min



Identificar las Consecuencias
consecuencias del de dejar los
desorden juguetes en
desorden
Pictogramas
Cierre Reforzar las activades Retroalimentacion

realizadas con un
material audiovisual

secuencia  del
pictograma visto
con anterioridad.
El adulto lo
realiza primero, y
le pide al nifio/a
que realice la
misma  accion,
se canta en todo

momento.

Luego de
ordenar los
juguetes, el
adulto

retroalimenta las
consecuencias
de dejar los

juguetes en
desorden, a
través de

pictogramas que
muestren que los
juguetes son

destruidos.
El nifo/a
identifica los

pictogramas

Se refuerza la
actividad con el
material
audiovisual  “el
desorden del
saléon de clases
de Molly”

Material audiovisual

15 minutos

15 minutos
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Cuadro 13. Estéa bien-Esta mal
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Taller 9: Esta bien- Esta mal
Tema: Rol social

Objetivo: Regular la conducta y el autocontrol a partir de la identificacion y evocacién de las conductas/inadecuadas en distintas situaciones

de la vida cotidiana

Etapas Objetivos
especificos

Recrear
situaciones
positivas

Introduccion

Desarrollo Distinguir
situaciones

positivas

Actividad

Situaciones
positivas

Pictografias de
“Esta bien”

Procedimiento

A través de
pictografias
se presentan
situaciones
positivas,
realizado en
un
cuadernillo.
Las imagenes
estaran
acompafiadas
debajo de un
pulgar hacia
arriba como
simbolo bien
Por medio de
las
pictografias
se indica al
nifio/ay con la
ayuda del
adulto le
pregunta
¢Esta bien? o
¢Esta mal?
El nifio/a
identifica vy
con su pulgar
realiza la
accion  que
corresponda.

Recursos Tiempo
e Cuadernillo
e Pictogramas 10 minutos
¢ Anillados
e Pictografias
15 minutos



Recrear
situaciones
negativas

Distinguir
situaciones
negativas

Cierre

Situaciones
negativas

Pictogramas de
“esta mal”

Despedida

Al igual que
en las
situaciones
negativas, se
presenta
pictografias
realizado en
un
cuadernillo.
Las imagenes
estarian
acompafiadas
debajo de un
pulgar hacia
abajo como
simbolo  de
mal.

Por medio de
las
pictografias
se indica al
nifio/ay con la
ayuda del
adulto le
pregunta
SEsta mal? o
¢ Esta bien?
El nifio/a
identifica vy
con su pulgar
realiza la
accion  que
corresponda.

Pictografias

10 minutos

15minutos
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Cuadro 14. Saber ganar- saber perder
Taller 10: Saber ganar- saber perder
Tema: Valores de sabiduria
Obijetivo: Desarrollar juego ludicos y competitivos donde los nifios manifiestan todo lo aprendido en los talleres
Etapas Objetivos Actividad Procedimiento Recursos Tiempo

especificos

Trabajar las

Introduccion ; L.
emociones basicas

Estimular las
relaciones sociales

Desatrrollo

Retroalimentar
interaccién con los
compafieros

Emociones feliz y
triste

Importancia  de
haber compartido
con los amigos

Sentirse contento
por mi o por mi
amigo

Con la ayuda
del adulto se
realiza un rol-
play con los
nifios sobre
las
emociones
basicas
comprendidas
en los talleres
con la ayuda
de
pictografias y
la imitacion.
Juego de la
rayuela. En
una parte del
patio se
realiza un
dibujo de
avion para
que los nifios
interactuen.
Simén dice:
para esta
actividad el
adulto
selecciona
una lista de
acciones que
se eligen y

Pictografias

Tiza

10 min

5 min

10 min



Cierre

Estimular la empatia

Realizar el proceso

de evaluacién

Darle la mano al
amigo

Registro de
evaluacion

proporciona
ayuda visual
al nifio/a.

Usar la frase
Si Simén no
dice, “Simoén

dice” y el
adulto realiza
la accion que
se quiere
mostrar

La gallinita a
ciegas

Se refuerza
con premios a
los nifios y
nifias por
haber sido
parte de los
talleres.

Se realizard
un registro de
evaluacion
para
determinar
dos aspectos:
cumplido el
proceso 0 no
cumple con el
proceso

Pafiuelo para los ojos

20 minutos

10 minutos
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CAPITULO IIl: ANALISIS DE RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

3.1. Andlisis descriptivo

En este apartado, se exponen los resultados obtenidos a partir de la aplicacion de los
instrumentos psicométricos utilizados en el presente estudio, como son la Ficha
Sociodemografica el apartado del area de Comunicacién y la Inventario de Desarrollo
de Battelle de (Newborg et al., 2009), los mismos que son analizados a nivel

descriptivo.

3.2. Analisis descriptivo de las fases del Sistema PECS

Las Variables asociadas a las fases del Sistema PECS, son parte de la ficha
sociodemogréafica que fue aplicada a los padres en ella constaba los siguientes
aspectos: intercambio fisico, se desarrolla la espontaneidad, discriminacion de
fotografias, estructura de la oracién y responda ¢Qué quieres? con la finalidad de
diagnosticar la fase del Sistema PECS en la que se encuentran los nifios con trastorno

del Espectro Autista en un Centro Terapéutico de la ciudad de Guayaquil.

Tabla 5. Analisis de frecuencia del Diagnéstico de las Fases PECS en los nifios con Trastorno del
Espectro Autista

Fase PECS Frecuencia (f) Porcentaje (%) Caracteristicas
Fase Il 3 10 -Distancia y persistencia
Fase lll 5 16,7 -Discriminacion de imagenes
Fase IV 16 53,3 -Estructura de oracion
Fase V 6 20 -Peticiones de repuestas

Total 30 100

Los resultados obtenidos en esta ficha muestran que, el 53,3% de los nifios
diagnosticados entre 3 y 8 afios se encuentran en la fase IV del Sistema PECS, en
esta fase los nifios piden el objeto que esta presente o no presente se utiliza una frase

con varias palabras, entre ellas el “yo quiero” + objeto deseado.
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3.3. Anélisis descriptivo en el area de Comunicacion y el area Social

Con sustento a los valores del Inventario de Desarrollo de Battelle se calcul6 la edad
equivalente en el &rea de comunicacion. La evaluacion final del &rea de comunicacién
en niflos con el Trastorno del Espectro Autista establece los siguientes resultados: los
nifios obtienen centiles valores menores a 50, lo cual demuestra un diagnostico

deficiente e intervencion en las &reas de comunicacion y personal social.

Centiles Area de Comunicacidn

60

50 C < O
40
30
20
10
0 C=% == -9 ]
Comunicacion receptiva ~ Comunicacidn Expresiva Comunicacion

Comunicacion

==@==|edia ==@==Punto de Corte de la Escala

Figura 1. Centiles de las subareas del area de Comunicacién
Fuente: Elaborado en Spss 25, a partir del Inventario de Desarrollo de Battelle en nifios entre 3 y 8

afnos.

En este cuadro se aprecia el nivel de comunicacion que se encuentran los nifios con
Trastorno del Espectro Autista en relacion con la fase del Sistema PECS. Por lo tanto,
se observa gue los nifios tienen dificultad de entender el lenguaje, pero, aunque se les
dificulta usarlo, esa subarea sobresale. Algunas de las dificultades que presentan los
niRos son: seguir instrucciones, entender y aprender vocabulario nuevo, frustrarse o
enojarse por situaciones insignificantes e incluso molestarse o sentirse ansioso cuando

llegan visitas.
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Centiles Area Personal Social
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Figura 2. Centiles de las subéareas del area de Personal Social.
Fuente: Elaborado en Spss 25, a partir del Inventario de Desarrollo de Battelle en nifios entre 3y 8

afnos.

En este cuadro se aprecia el nivel del area personal social que se encuentran los nifios
con Trastorno del Espectro Autista y de esa manera poder intervenir en el
fortalecimiento de cada subarea. Como se observa, todas las subareas se hallan en
un déficit, las cuales estan generadas por la alteracion del area comunicativa, es
importante resaltar que, en el proceso de interaccion y comunicacion, se presentan
ausencias de conductas con intencionalidad comunicativa hasta emplear conductas
de mayor complejidad funcional y formal, de esa forma se incluye y muestra interés

por los demas.

Estudio comparativo entre la Edad Cronoldgicay la Edad Equivalente en el
area de Comunicacion y el area Personal Social.

Para comparar las edades de los nifios evaluados, se tuvo que convertir en meses,
entre los 3 y 8 afos, lo cual quiere decir que estan en una edad cronolégica entre los
36 meses y 94 meses, los resultados del Inventario de Desarrollo de Battelle, arrojé
los siguientes resultados en el area de Comunicacion, el maximo de edad que se
encuentran los nifios es 36 meses, y el minimo de 14 meses, lo cual se observa que
estan por debajo del rango de su edad en esta area. En cuanto al area de Personal

Social, se ve que la edad maxima en la gue se encuentran los nifios es 31 mesesy la
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minima en 16 meses, lo cual conlleva que se encuentran por muy debajo de la edad

cronolégica minima de los nifios evaluados.

Para dicha constatacion se aplicé la prueba de los rangos con signo de Wilcoxon, la
cual se usa como una alternativa ante la t de Student, debido a que la poblacion usada
para esta investigacién es no normativa. Los resultados de Wilcoxon se expresan con
diferencias significativas y rangos con valor negativo (Z), entre mas amplio sea el rango
negativo entre los resultados de la Edad Cronolégica y la Edad Equivalente en el area
Personal Social, asi como, el area de Comunicacion y el area Personal Social,
demostrara que hay una mayor modificacion en los resultados, que corrobora de dicha
manera la variacion de las medias obtenidas antes y después de la aplicacion de la
Ficha sociodemografica y el Inventario de Desarrollo de Battelle.

Tabla 6. Comparacién de la edad cronoldgica versus la edad equivalente en el area de comunicacion

Edad W
Media Desv. Z P
Edad Cronolégica 56,83 15,781
Edad Equivalente Comunicacién 28,37 8,447  -4,784 ,000
Edad Equivalente Personal Social 23,97 5,359 -4,785 ,000

En la anterior tabla se observa la comparacion de la Edad Cronolégica versus la Edad
Equivalente en el area de Comunicacion y se observa que hay una diferencia
altamente significativa p<0,01. También se observa la comparacion de la Edad
Cronoldgica versus la Edad Equivalente en el area Personal Social y al igual hay una
diferencia altamente significativa p<0,01. Los nifios con Trastorno del Espectro Autista
obtienen niveles bajos por lo cual, se requiere una propuesta de intervencion basado
en el Sistema PECS para fortalecer el area personal y social de los nifios con Trastorno

del Espectro Autista.
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CONCLUSIONES

Se llega a concluir que mediante la propuesta de intervencién realizada en base
al sistema PECS para el fortalecimiento del &rea personal y social de los nifios
con Trastorno del Espectro Autista, se llevd a cabo a través de diferentes areas
como es la comunicacion receptiva, comunicacion expresiva, interaccién con el
adulto, expresién de sentimiento y afecto, autoconcepto, interaccién con los
compaferos, colaboracion, rol social, valores de sabiduria. Los mismos han

permitido cumplir con objetivos relacionados al estudio planteado.

El Sistema PECS representa una intervencion tedricamente fundamentada y
metodoldgicamente estructurada para abordar las dificultades de comunicacion
en nifios con TEA. Los referentes teoricos, como la CAA, el ABA, el aprendizaje
social y la teoria de la mente, respaldan la eficacia de PECS en el desarrollo de
habilidades comunicativas y sociales en estos nifios. La metodologia del
Sistema PECS se basa en la ensefianza sistematica y la utilizacion de imagenes
como medio de comunicacion alternativo y aumentativo. Al implementar el
Sistema PECS en el area personal social, se brinda a los nifios con TEA la
oportunidad de expresarse, interactuar con los demas y participar de manera

mas significativa en su entorno social.

En cuanto al diagndstico del Sistema PECS, los nifios diagnosticados entre 3y
8 afios se encuentran en la fase IV del Sistema PECS, en esta fase los nifios
piden el objeto que esta presente o no presente se utiliza una frase con varias

palabras, entre ellas el “yo quiero” + objeto deseado.

En cuando a la evaluacion final del area de personal social en nifios con el
Trastorno del Espectro Autista, los nifios obtienen centiles valores menores a
50, el mismo que demuestra un diagndstico deficiente en el area Personal
Social. Para esto se realiz6 la intervencidén en funcién a la colaboracion vy rol

social.
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RECOMENDACIONES
e Se recomienda implementar el sistema PECS (Sistema de Comunicacion por
Intercambio de Imagenes) como una intervencion efectiva para fortalecer el
area personal y social de los nifios con trastorno del espectro autista (TEA). Los
resultados obtenidos a través de diferentes areas, como la comunicacion
receptiva, comunicacién expresiva, interacciéon con el adulto, expresion de
sentimientos y afecto, autoconcepto, interaccion con los compafieros,
colaboracion, rol social y valores de sabiduria, demuestran que el sistema
PECS ha sido beneficioso en el cumplimiento de los objetivos planteados en el

estudio.

e Ademas, se recomienda que profesionales capacitados en el area de TEA
utilicen el Sistema PECS de manera sistematica y adaptada a las necesidades
individuales de cada nifio. Es importante realizar un seguimiento continuo de
los avances y evaluar los resultados obtenidos para ajustar la intervencion

segun sea necesario.

e Enfocar el uso del Sistema PECS (Sistema de Comunicacién por Intercambio
de Imagenes) en la fase IV para nifios diagnosticados con trastorno del espectro
autista (TEA) que se encuentren en el rango de edad de 3 a 8 afios. En esta
etapa, los nifios son capaces de solicitar objetos tanto presentes como no
presentes se utiliza frases de varias palabras, que incluya la estructura "yo

guiero” seguida del objeto deseado.

e Finalmente, la intervencién previa se centrd en la colaboracion y el rol social, lo
cual es un enfoque adecuado para trabajar en el desarrollo de habilidades
sociales y promover la participacion en diferentes contextos. Sin embargo, dado
gue los resultados indican un déficit en el area de personal social, es importante
reforzar los talleres con la ayuda del profesional y de los padres de familia en

casa.
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ANEXOS

Anexo 1

,Th
e

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE AMBATO

MAESTRIA EN PSICOLOGIA CLINICA CON MENCION EN PSICOTERAPIA INFANTIL Y DE
ADOLESCENTES

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo , con cédula de identidad N° , de
nacionalidad representante legal del nifio/a
de afios de edad, suscribo la presente con el fin de autorizar que mi representado participe en

las evaluaciones que la Psi. Tannia Michelle Montes Carcamo, estudiante de la Maestria en
Psicologia Clinica con mencién en Psicoterapia Infantil y de Adolescente de la PUCE sede Ambato,
con N° de matricula P00109259, realizara para el desarrollo de su proyecto de desarrollo cuyo tema
es “Sistema PECS para el fortalecimiento del drea personal social en nifios con trastorno del espectro
autista”, que tiene como objetivo disefiar una propuesta de intervencion en base al sistema PECS
para el fortalecimiento del drea personal social en nifios con trastorno del espectro autista a través
de la aplicacion del Inventario de Desarrollo Battelle.

Declaro que he sido informado acerca de las evaluaciones que se realizaran a mi representado y
conozco que la informacion obtenida serd de caracter confidencial y Unicamente utilizada para
temas relacionados con el presente proyecto de investigacidon, por lo que esta participacién es

voluntaria.
Firma del Representante Psi. Tannia Montes Carcamo
Cl: Investigadora

P00109259
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Ficha Sociodemografica

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE AMBATO

MAESTRIA EN PSICOLOGIA CLINICA CON MENCION EN PSICOTERAPIA INFANTIL Y DE ADOLESCENTES

ENTREVISTA A PADRES DE LOS MENORES EVALUADOS

84

1. DATOS PERSONALES DEL NINO

Cdédigo

Edad

] Fecha de Nacimiento

2. DATOS FAMILIARES

Edad de la Madre

Instruccion de la Madre:

Primaria Secundaria Tercer Nivel Cuarto Nivel
Completo Completo Completo Completo
Incompleto Incompleto Incompleto Incompleto
Edad del Padre
Instruccidn del Padre:

Primaria Secundaria Tercer Nivel Cuarto Nivel
Completo Completo Completo Completo
Incompleto Incompleto Incompleto Incompleto
Religion Tipo de Parto Cesarea ‘ Normal

3. NIVEL SOCIOECONOMICO
Alto ‘ ‘ Medio Alto ‘ | Medio Tipico | ‘ Medio Bajo ‘ Bajo ‘
4. DINAMICA DEL MENOR

Escolaridad ‘ S| ‘ NO ‘ Nivel:
Problemas en su desarrollo Llorar Contacto Visual Gatear
Edad del diagnoéstico Antes de los 3 aiios A los 3 aifios A partir de los 4 aiios

5. COMUNICACION
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Cémo se comunica con su hijo ‘ Sefala ] Habla Imagenes

Entiende lo que su hijo intenta comunicar ] Si No A veces

Cantidad de palabras que dice en una frase ] Ninguna ] 1 palabra | 2-3 palabras ‘ 4 0 mas palabras
Intenta pedir ayuda cuando quiere algo ] Si No A veces

Tiene lenguaje verbal Si No A veces

Discrimina el tipo de pregunta éQué es? éQué quieres? éQué tienes?

6. PERSONAL- SOCIAL

Cémo socializa su hijo

Interactda con su entorno

Apego a personas especificas

Aislamiento completo

Saluda o se despide Si No A veces
Atiende y comprende lo que se le dice Si No A veces
Muestra interés por conocer a otros nifios | Si No A veces

Dice su nombre al preguntarle Si No A veces
Comportamiento con su entorno | Obedece Agrede Tolera frustraciones
Interaccién con otros nifios Se integra Juega solo Apartado del grupo
Esquema Corporal Cabeza Extremidades Partes de la cara
Expresa Sentimientos-Emociones | Feliz Triste Enojado

Tiene contacto visual Si No A veces

Responde a su nombre Si No A veces




86

Anexo 3

Inventario de Desarrollo de Battelle Area de Comunicacién

CM = Lergusje (comunizaciln)

E = Examen eslucuradd

O = Cbeervacién

I = Inkemaciin co padres y prolesires

fTEMS DEL AREA COMUNICACION

SUBAREA: RECEPTIVA

(-5 MESES

M1 E R2300icna & un sona que eslé fues o2 s campo vsua,
M2 E Reaoticns 3 la vor

cM3 E Vueve 18 cabeza haclz un sonida

6-11 mesas

CM4 E  Resochkna a cistittos lonss ce we
CM5 B Asocia pa'abres oon acdores y abjetos

1 82an0s (12:23 meses)

CM8 £ Syuetes omds Erfess sandles,
CM7 £ Sguadrknes acompatdas 8 geslos,

2 A 3 3%0s (24-25 meses)

CM3 E  Compronde los conospoa: »denro, fuers, encima, delants, davds, hadlas,
cM3  E  Comprende dormas posesta2 s2nilas

3a 4 anos (3547 mesas)

10 E  Comarende ks adverbics fifo y fusrt,

M1t B Sigue drderes vecbakis cus mpean dog poccnes,

C12 B Compronde bis eapessionss sgl mis grandne y wod s o,

13 E Resoondo a progurles qus incuyen 85 pilatras: «Oue, quién, dloda y cusrdae.

42 5 aflos {38-59 mases)

M1 E Digtinzue e palabras reaes y clrag, londliczments simiares que no Senaen sanida.
CM15 E  Carprend negadonss sencls.

CM16 E  Corprende elphral

5a6 afcs (50-71 mases)

CM17 E Corgrends el pasado oy ks verdis agire i aslar,
CM18 E  Identiica peladess g Aman,

CM13 E  Reldora pdatezs conimigenss.,

CMzr E Apcuesds kechos de una nistona contach,

cMa1 E Curigreinde of ddure oo los verbos 2or y extr,

8 a7 afos (72-83 mesas)

CM22 E  REeocnome palzbeas que no perienecen  und clagana,
CM23 E  Siguedwdenes qualmelean tias axiones

CM2¢ E  Icemifcad sonidaincal de 'as pafabeas,

7 a 8 nnos {B4-55 mes2a)

s E Recuwarca hethos O3 una histoda comads
CM26 E  |enifica d enido Ing da las pafabes.

CM27 E  Compmnde ks conteptos: ducs, duro y beilenle.



SUBAREA: EXPRESIVA
0-5 meses

CM28 O  Emte sanidos vocalces.
cM2e 0 Emits sonkdas para gapresarsu esada de drimo.

611 mesas

CM3) O) Emiesonidas corsocanievoss.
CM31. 0| Emie cadenas sidbicas.

1 a2 afios (12:23 mesas)

CM32  OJ)  Uliiza gestos para indicar sus naossidades.
CcM32  E0.J Imita sanidos de pelakeas.,

CM34 0l Utifza 10 o mds paibras.

CM35  0O)  Uiliza dierertes pircnes 2 entonacika,

CM38 O  Emitosondos, paibres o geslos asacEcas & aD20s do §J enloma,

2 2 3 ahos (24-35 mesas)

CM37 O]  Uiliza 'os peonoridres wyde, alise y +Mis,
C3a O Utiiza exaresiones de dos pailess.
CM3z  O)  Utiiza frages da fres palabas.

38 4 afios (3647 meses)

cMs E Raspande »si» o eroe adecusdamerts.

cM4t E Da namgre a su lrabaja crealiva.

CM42 0) Formula peegurkas uilzarco: wqUE, Qitn, 0nda, por qué ¥ camos.
cM43 E \Xliza el piural termirdd en »5w,

CM24 EO Habla sobre sus expericndas.

cMas  E Uliiza los ateules delerminados e indetanmiracos (sl &, un, ung).

4 3 5 anos (48-59 meses)

cM4g E Utilza el pasade en verbes ragulees.

cMat E Repile paizbras anculindolss cerreclamente.
CM4s EOQ Utfiea trasas e cinco 0 588 palakras.
CM2  EOQ  Secomuica edocszdaments.

5 a § afos (6071 meses)

CMED EQ  Irlerviens en Lnd OOnersadion.
cMsl E Uriiza ¢l phral lerminada en w3,
CM52 El  Uliiza ol pasado en vertos imegulares.
cMEa C Expreca cue eanlimerios

CMst E  Utleaelcomparaiv,

€ a7 aics (72-03 moses)

CMS5 E  Asodauna pelabra oon sJ definiciin.
cM5 E Uiz & supedativo.
CM57 E  Habla sotee 00533 quO PUECEN SLCECER.

7 8 & afios (84-55 meses)

cM38 £ Delnapalatraz
CM58 E  Mombea palatess de Giversas cstogorias.
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Inventario de Desarrollo de Battelle Area Personal Social
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“PS = PersonalSodal
E = Examen Estuclurada
0 = Cbseracidn
| = Wnfarmacién da padras y profesoces

[TEMS DEL AREA PERSONAL/SOCIAL

SUBAREA: INTERACCION CON EL ADULTO

0-5 meses
P51 cl
PS2 E
PS3 EJ
PSa El
PS5 ol
6-11 meses
PSE ol
PS7 E
PSE El

Muestza conceimiErto dela pemve.

Mira la cara dal aduko.

Scrrie o vocaliza €1 respuzsta a la alencidn del adulio,

Explora las facckones del adulio.

Ms2sta dazeos da sor coGide &N DIE20S BOr Una FErsona candsica,

Muestn deseas da recibir abencién,
Pariipa en jueges como »cucie, o =gl esconclies,
Distingue 25 parsonas ConvGcas ce ks no conotidas.

1,0 3 1,6 afos [12-17 meses)

PS 9 Ol Siguevomlizanda cuendo s le imita.

PS10 EJ|l Aeacconacuande s nomora a un familir

1,6 22,0 anos (18-23 meses)

PS 1 0.  Respcnca a las alabanzas, TeCOmEensas o promesas de recompenss del adukio.
Ps1z | Ayuda en tareas comésticas sencilas.

2 a3 ancs (24-35 messs)

PS13 0O, Sazbyaesporinsamente a ks adulos conccidos

3 a 4 ancs (3547 mesas)

FS 14 0, Hesporda al contacio socal ce adutos conrockiss

P215 0| Sesepara facimanie ce 243 padees.

5 a B afos (50-71 mesas)

FS16 0 Utlzaa ko= adubos {ademds de has padres] omo recurse.
P317 0|  Irica comactos con adultas conocides.

6 a 7 anos (72-83 meses)

PS18 OJ  PFide ayuda al adulia cuanco lo nacesra.

SUBAREA: EXPRESION DE SENTIMIENTOS/AFECTO

0-5 meses

PS15 O}
Psz0 E|
Pszt 0l

Aeacdona con anticpacian,
Mugsira placer en jLegas qu2 malican movirmierlos brusoos,
Expresa emociones.
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1.0 2 1.6 afios (1217 meses)
FS 22 Q1 Muesta atocto por [as personzss, anmales u ckjsios perscnals
FS23 OJ1  Legusia jugar oo clras nifics. .

1.5 22,0 anos (18-23 meses)
7524 Ol  Legusia que lelean cuemos.,

2 2 3 aflos (24-35 meses)
PS 25 Ol | Expreza cannfo o simpat’a hadz un coempaherno.

3 2 4 anos (3547 meses)

PS23 0O) Mueslra entusizsmo en el trabajo o o jueca.
FS27 O Mueslra simpabia hada lcs demas.

£ 2 5 afics (42-59 meses)

FS28 O Caonszela 8 un companenm.
FS29 £,0,1 Dsscrbea zus sentimienias,

5 2 6 ahos (60-71 meses)
PS 30 Ol Moa:stra unz aciluc poasitvg hacla 12 escosda,

SUBAREA: AUTOCONCEPTO

0-5 meses
PSS 31 ol Muesira conocimienle ce sus mancs,

& 11 meses
FS32 E Responde a su nambre,

1.5 2 2,0 ancs (15-23 mases)

FS33 O)  Expresz proplecad o peosesidén.
PS4 E Se reconcee en &l espe{o.

2 & 3 anos (24-35 meses)

PS3S OJ)  Seanorculaca ds sus éxtee.

PS 36 E Caonooa zu nombea.

PSS 37 Q)  Udlza un pronombre o su nombrs para referrsa a si mizmo.
PS 38 Ol Hab@a pasitivamante de sf msmo.

PS33 E Conooe s edad.

3 2 4 2nos (3547 mesas)

FS 40 Q]  Alrae &2 alencidn de 105 demas sodre su aclhvidad.,
PS &1 E Conoce sunombre y apslidos.

£ 2 % afos (45-5% meses)
FS 42 O,  Ss "haca valer” scciamaa.

S 2 5 afhos (E0-T1 meses)
PS 43 O, Achliaparalos demis.

s+ 0O Demuesira capadcad para exglicar ¢ conlar algune ooea sin demasiada varglenza.



1,0 2 1,6 afios (12-17 meses)

FS 45 ol Inizia cortacle 3ccia con Compaiones.
FS 48 ol Irile & otro B0,

1.6 a 2,0 afios (18-23 meses)

FS 47 ol Juaga sciha junic 2 olrcs compalfieros.
7S 48 a,l Juega ) lado de clra nivo.

2 & 3 ancs {24-35 meses)

FS 29 ol Particpa en jUSCCsS G2 QUpo.

PS50 al Camzans sus juousies

3 a 4 afcs {36-47 meses)

S 51 0.l Se rakasiona con oS cCamparesos.

4 a 5 afos {12-59 meses)

Fs 52 o Tieng Smiges.

&S 53 | Escog= 8 sus amiges.

PS =4 (o4 Fartcipa en € 10233,

PSS ES ol Pa-ticiga an acividades e gTURC.
FS S5 (o ] Save compardir ¥ esSperar su humco.

5 a 6 anas (80-7T1 meses)

PS 57 o Inicia conlacias sociales 2 MeRCScn==.

FS 58 ol Panicpa en juegos compelilracs.

PS 53 a.l Utifza a Y= companoes para cblens: ayuda.

PS GO Cl Da Kaas a otros nifas ¥ sancba s de los demsds.

6 a 7 afios [72-83 messs)
PSS E ol

SUBAREA: COLABORACION

1,6 2 2,0 afics (1823 meses)
PS &2 I Sigus normas da la Wida cotidiana.

2 o 3 afos (249-35 mesas)
PS ES o Sigue las reglas dadas per un adulic.

4 3 S anos (43-5% meses)
PS £4 al Otecece las dedenes del aduia,

S a 6 afos [E0-T1 meses)

PS5 65 a,l Ohedece 1as nornas v 3rcenes o2 1= dase.

PS E6 Cl Espera suJ lurna para cansagur ia atencion del aduka.
PS 67 Lo R Bazca alernalivas para rasolver un probiema.

rFS 68 0.l Hace frente a l2s burlas y rinas.

SUBAREA: INTERACCION CON LOS COMPANEROS

2132 como lider en las reRclanas oors 0S Companeras.
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£ a7 afos (72-83 meses)
PSES O  Parmicpa en stuadiones nuas.

7 2 8 afics (2405 meses)

PS70 0/ Utifza & acuito para delenderse.
BS71 0]  Seentranta a la agrazién da un compaiiend.

SUBAREA: ROL SOCIAL

2 2 3 ais (24-35 meses)

P372  O)  Jueya representando papelos de aculic.
P373 O] Represénta unpadel

32 4 afos (36-47 meses)

2374 E  Sabesiesniioonfa
#3575 E  Reconocelas dilerencas enlra hombre y mujer.

42 5 aflos (48-59 meses)

P75 E  Roconoce expresionss lacales de sertimiamas.
PS77 Q)  Juega represemando o papel del aduka.

PS78  0)  Ayuda cusndd es necesand,

PS73  O) Respelalas coszs da bos demis,

2580 Q)  Pidepamiso pra utilzar ks cosas d8 clro.

£ 2 § afios (60-71 meses)
#381 E  Reconcee loe sanlimiontos de los demas.
=33 E  Disingue les conducias acepiadies da s no aXgihedks.

827 afios (7253 meses)
PSR E  Dislingue roles preserles y fuuras.

7 a B afhos (8405 meses)

PSe4 B Demussra responsadlidad,
P325 Q| Recorccela respansablidad de S8 ermcras.

LISTA DE MATERIALES {AREA PERSONAL/SOCIAL)

Edad ftom Materales

1532,0ah08 34 Espep
(18-23 meses)
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