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Préologo



Prélogo

Cuando las familias de nifios y nifias Asperger, nos
enfrentamos a la realidad de que nuestros hijos van a
tener que “aprender” todo de forma diferente al resto
de los nifios, nuestra mayor preocupacién es que sus
profesores y todo su entorno educativo lo entienda y
comprenda, paraluego poder intervenir adecuadamen-
te, y poder llegar de una manera efectiva y practicaala
mente de unos nifios “especiales” con muchas capaci-
dades que desarrollar, si sabemos cémo ayudarles a
superar sus dificultades.

Con este reto, las Asociaciones Asperger se han plan-
teado desde siempre y han intentado, desde su expe-
riencia y trabajo con nifios y niflas Asperger, dar instru-
mentos a quienes pasan tantas horas con nuestros
nifos, para que puedan detectar los primeros sintomas
que nos lleven a un diagnéstico precoz, y a una inter-
vencién eficaz cuando el nifio esté integrado en el aula.

Con este objetivo la Asociacion Asperger Asturias se
propuso la tarea de elaborar un “guia especifica” para
todo el entorno educativo. Esta obra es el resultado de
un enorme esfuerzo que por fin ha dado sus frutos.

En estas breves lineas queremos agradecer a nuestro
patrocinador, la Obra Social de Cajastur, el apoyo para
que esta obra esté por fin en vuestras manos, al Club de
Leones que nos tomé como uno de sus proyectos y faci-
lité en todo momento que nuestra idea se hiciera reali-
dad, anuestro Equipo Técnico (Gema Trelles y Pilar C.
Zardain), sin ellas no habria sido posible estar en donde
estamos.

Esta obra esté dedicada a vosotros, los profesores, los
orientadores, los educadores de nuestros nifios y nifas
Asperger, vosotros sois quienes vais a tener la maravi-
llosa oportunidad de utilizarla y obtener lo que todos
buscamos: que nuestros hijos e hijas tengan el entorno
y los medios més adecuados para conseguir los resulta-
dos mas beneficiosos para ellos en cada caso concreto.
Que ningln nifio o nifia Asperger pase por un centro
educativo sin que se detecten cuales son sus necesida-
des educativas especiales, y una vez detectadas, saber
y poder darles los instrumentos éptimos para que pue-
dan alcanzar los mejores resultados posibles en su
etapa escolar.

Gracias a todos, pero sobre todo a nuestros nifios, a
nuestras familias, por estar ahi, dandonos la oportuni-
dad de “aprender” con ellos cada dia méas sobre lo que
es “VIVIR" el Sindrome de Asperger.

Maria José Diaz Modino
Asociacién Asperger Asturias
Presidenta Federacién Asperger Espana
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Unas palabras de las autoras

El sindrome de Asperger no es una entidad bien conoci-
da ni facil de identificar. De pequefios, muchos nifios
con SA suelen pasar desapercibidos: no presentan ras-
gos fisicos especificos, su inteligencia formal es normal,
sino alta, y sus dificultades sociales suelen atribuirseles
a problemas de adaptacién o personalidad. De ahi que
algunos se refieran a él como “el sindrome invisible”.

Aun hoy en dia, es facil que un nimero demasiado alto
de personas con SA hayan pasado desapercibidas
durante afios, que no haya sido hasta la educacién
secundaria cuando reciben un diagnostico correcto, o
peor aln, que pasada la educacién secundaria e incluso
en edad adulta, sigan acarreando una diversidad
asombrosa de diagndsticos que desafortunadamente
s6lo conllevan consecuencias nefastas parala personay
una falta de apoyos adecuados a sus necesidades.

Es por esto que ante la oportunidad de divulgar este
sindrome en los centros escolares, hayamos intentado
exponer de la manera mas clara posible cémo
detectarlo, qué hacer ante una sospecha y, sobre todo,
cémo intervenir para que reciban los apoyos necesarios
desde edades mas tempranas. Porque la realidad es
que, con la ayuda adecuada, muchas personas con SA
llegan a ser profesionales excelentes, incluso expertos
ensus areas deinterés.

Esperamos que este trabajo consiga que el sindrome
de Asperger no siga siendo ese “sindrome invisible”,
que cada dia més profesionales de la educacién puedan
detectar los primeros signos indicativos con el objetivo
final de que no quede ninguna persona sin recibir los
apoyos que necesite desde edades tempranas, que
nadie deje de desarrollar su potencial porque no
supimos ofrecerle los apoyos adecuados.

Para ello nos vamos a servir de Lolo, un nifio de 11 afos
con SA, quien os acompaiiara durante todo el recorri-
do por esta guia, os contaré sus experiencias y, a su
manera, sus pensamientos y sentimientos. Describira
sus problemas y también las ayudas que a lo largo de su
paso por el sistema educativo le han proporcionado
diferentes profesionales. Nuestro personaje si ha teni-
do la suerte de ser diagnosticado tempranamente y
haber sido su discapacidad comprendida, aceptada y
tratada, aunque no desde el primer momento...pero
bueno, dejemos que eso os lo cuente él.

Pilar C. Zardain
Gema Trelles Garcia
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El sindrome de Asperger

1. ¢ Me conoces?
Qué es el Sindrome de Asperger

"Querido profesor, me llamo Lolo y tengo 1/ ajios. Me gustasia contarte ana istonia:

En el ajio 1948, iha en Austria un nisio de 8 asos llamado Harro. Le habian ingresado en la alinica de educacidn
especial del Hospital Universitario Irfantil de Viena por orden de an pediatra. gue se llamaba Hans Asperger, guien
deseribia a Harro de esta manera:

"...En cierto modo, Harro parece un adalto en minatura... Su mirada, Hpicamente perdida, siempre parece lejara
En ocasiones parece ausente como Si estudiera concentrado en pensamientos profundos, y ertonces es euando arruga
las cejas y asume ara actitud de dignidad extrajia gue resalta bastante divertida. Su postura corporal también es
diferente a la de los demds y poco comin. Sus expresiones faciales y gestos mamales son minimos y raramente
interrampe sa expresién de seriedad dignficada, exeepto eaando se reia el solo y en seareto. A menudo, es imposible
imaginarse gué tipo de suceso le ha parecido tan divertido en ese momento.

Su voz es una voz profunda, habla despadio y mondtonamente sin modalacion en el habla. Jamds mira a sa interlocutor
mientras habla. 7iene un estilo de comunicarse poco comin, verdaderamente madaro Y adulto, no como el estilo gue
ocasionalmente adoptan alganos nisios gue copian Srases de los mayores o de la teledsidn. Cuando conversa, es como
Si inventara cada palabra para encajarla de forma. precisa en cada momento de la conversacion. A menudo, ro
responde a las preguntas gue se le hacen sino gue conversa. con resolucidn sigaiendo rigidamente la trayectoria gue él
ha mareado. Es posible hablar con él como con un adulto y ano puede aprender de €l.... Durante su estancia en el
hospital, Harro nunca. partieipd en los juegos con los otros nidos. Rasaba la masor parte del tiempo, sentado en una
esguina. de la habitacidn, ensimismado con un libro e indiferente al ruido o al bullicio alrededor de €l... Los otros nirios
le pereibian como an nifo exeéntrico y pronto le hicieron el centro de sus burlas... (#).

Como te decla, esto le pasaba a an nizio austriaco de & asios y hace mucho, pero mucho tiempo, pero si te #Ejas en los
sintomas gue le deserben y hases memoria de todos nifos gue has conotido a. lo largo de tu expeniencia como docente,
gaizds me podrias contestar a la siguiente pregunta.....Cme conoces?”

7ayo aSectisimo,
Lolo

(*)Extracto basado en el texto original de Asperger traducido por Uta Frith (1.991) al inglés.
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1.1. Definicion:

:Me conoces?

El Sindrome de Asperger, descrito por primera vez por
el pediatra austriaco Hans Asperger en 1944, es reco-
nocido hoy en dia por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) como un Trastorno Generalizado del Desa-
rrollo (TGD) de caracter severo y crénico, caracterizado
por una limitacién significativa de las capacidades de
relacién y comportamiento social, relacionado con el
autismo y con consecuencias importantes, aunque
variables, en el desarrollo social, emocional y conduc-
tual del nifio.

Las principales caracteristicas clinicas del Sindrome de
Asperger son:

-Problemas en la comunicacién y las relaciones socia-
les, falta de empatia.

‘Interaccién ingenua, sencilla, inapropiaday unidireccional .
-Pobres habilidades para hacer amigos.

-Lenguaje pedante y repetitivo. Dificultades en comu-
nicacién no verbal.

‘Interés absorbente por determinados temas.

‘Movimientos torpesy poco coordinados.

Trastornos del Espectro Autista

Trastorno Generalizado del S. Asperger

Desarrollo No Especificado

Trastorno Desintegrativo Infantil :
Autismo

Sindrome de Rett
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Prevalencia:

En cuanto a la prevalencia de SAen la poblacion, los datos
disponibles indican que es mucho mas alta que el autismo
o que cualquier otro trastorno del desarrollo. Estudios
recientes la situan en de 3 a 5 casos por cada 1.000

individuos. La proporcion descrita de varones respecto a
mujeres es de 4 a 1 (se preveé que esta proporcion varie
cuando las caracteristicas de las mujeres con SA estén
mejor definidas).

Las nifias con SA tienen caracteristicas similares a las de
los nifios pero con una expresién aparentemente
menos severa. Son mas propensas a hablar y menos a
tener conductas disruptivas y agresivas como respues-
ta aemociones negativas o a la confusién. Son mas pasi-
vas y mas sociables. Parece que las nifas aprenden con
mas facilidad por imitacién conductas sociales, tono de
vozy lenguaje corporal. Tienden a teatralizar y son emo-
cionalmente més vulnerables. En general la expresién
de los sintomas es menos evidente que en los nifios, por
lo que suele ser mas dificil su deteccidn. Por este motivo
no se puede establecer alin de forma definitiva una pro-
porcién hombre-mujer con SA que sea fiable.

Alolargo de este texto, parafacilitar lalectura, nos refe-
riremos a la persona con SA en masculino, teniendo en

cuenta que puede referirse tanto a nifos y hombres

como a ninas y mujeres.

Bajo C.I.
Bajo lenguaje

ﬁ Alto C.I.
Alto lenguaje



1.2 Criterios diagnosticos

El descubrimiento clinico del SA no tuvo lugar interna-
cionalmente hasta principios de los afios 80, cuando la
psiquiatra britdnica Lorna Wing publicé una revision
en inglés del trabajo realizado cuatro décadas antes
por el doctor Asperger. Desde entonces, el concepto
o definicién del SA continta experimentando cambios
significativos, y reflejando una falta de consenso que
debe considerarse, al menos en parte, una consecuen-
cia de la precocidad de las conclusiones alcanzadas en
los estudios realizados hasta el dia de hoy.

En la actualidad, el sistema de clasificaciéon mas acep-
tado (DSM-IV-R) considera al SA una entidad clinica
independiente del autismo, y los criterios necesarios
para su diagnéstico pueden revisarse en el anexo 1 de
esta Guia.

Angel Riviére, uno de los principales expertos en la
materia, nos ofrece una descripcién detallada que
suele considerarse acertada y mas descriptiva que la
que ofrecen los sistemas diagndsticos oficiales (DSM,
CIE).

En definitiva: las personas con SA presentan alteracio-
nes de distinto grado en las relaciones sociales, en la
comunicacién, en la expresién y comprensién emocio-
nal y en la flexibilidad mental y comportamental. Su
inteligencia “formal”, si bien peculiar, se mantiene
dentro de la normalidad, es decir, no presentan disca-
pacidad intelectual. Otras sefales tipicas, como la pre-
sencia de alteraciones motoras o la frecuente apari-
cién de hipersensibilidad hacia ciertos estimulos (so-
nidos, olores, sabores...) no se suelen incluir, al menos
todavia, como sintomas definitorios para la realiza-
cién de un diagnéstico formalizado. No obstante, a lo
largo de este texto nos detendremos a comentar
estas caracteristicas, dado el nivel en el que las mis-
mas pueden interferir con la vida diaria.

Criterios diagnésticos

de las personas con SA
(A. Riviére, 1996)

-Trastorno cualitativo de la relacion.
Incapacidad para relacionarse con sus iguales, falta de
sensibilidad ante las sefnales sociales, falta de
reciprocidad emocional, alteraciones en las pautas de
expresividad no verbal, limitacion importante para
adaptar las conductas sociales segln el contexto,
dificultades para comprender las intenciones ajenas, y
en especial, las dobles intenciones.

‘Inflexibilidad mental y comportamental.
Interés absorbente y excesivo por ciertos contenidos,
presencia de rituales y/o actitudes perfeccionistas
extremas que dan lugar a gran lentitud en la ejecucion
de las tareas. Preocupacion por partes de objetos,
acciones, situaciones o tareas, con gran dificultad para
detectar las totalidades coherentes.

-Alteracion de la expresion emocional y motora.
Limitaciones y anomalias en el uso de gestos, falta de
correspondencia entre gestos expresivos y sus
referentes, expresion corporal desmanada, torpeza
motora en examenes neuropsicologicos.

-Capacidad normal de inteligencia “impersonal”.
Las pruebas de evaluacion estandarizada muestran una
inteligencia normal (en algunas ocasiones superior a la
media) pero su perfil cognitivo presenta con gran
frecuencia picos muy altos en ciertas areas, a la vez
que en otras su puntuacion es baja (todas las que
tienen que ver con situaciones de indole social p.ej. las
Historietas en el WISC). Presentan a menudo
habilidades inusuales en ciertas areas.
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:Me conoces?

1.3. Diagnéstico diferencial y comorbilidad.

Comorbilidades mas frecuentes
en el sindrome de Asperger

Trastorno
especifico del
lenguaje

Depresion

Sindrome de
Tourette

La complejidad del Sindrome de Asperger, unida a la
falta de marcadores bioldgicos que lo identifiquen, las
diferencias en la expresién de los sintomas en cada indi-
viduo y la comorbilidad con otros trastornos, hace que
su diagnédstico sea muchas veces dificil. Es muy posible
confundir el SA con otros trastornos, como el trastorno
semantico-pragmatico, el Trastorno de Aprendizaje No
Verbal (TANV)y, sobre todo, con el Autismo de Alto Fun-
cionamiento (AAF), debido a que todos presentan una
serie de dificultades comunes.

Por otra parte, el SA puede asociarse a otros trastornos
en los cuales estan implicadas las mismas estructuras y
procesos neurolégicos.

Es importante sefialar que no siempre es posible reali-
zar el diagnéstico en la etapa de Educacién Infantil, (ni-
fios menores de 4 6 5 afos) y, aunque los padres ya
hayan notado que algo no va bien, suelen ser los maes-
tros de Infantil los primeros en dar la voz de alarma.

Ante cualquier sospecha de TGD es necesario consultar

a un profesional especializado. La existencia de una
intervenciéon temprana (detectar, comprender, aceptar

Pag. 12

Ansiedad Dislexia

Hiperlexia

Trastorno de
déficit de
atencion-

hiperactividad

DAMP

Trastorno
obsesivo-
compulsivo

y tratar adecuadamente las caracteristicas especificas
del alumno) va a determinar un mejor pronéstico en
cuanto al rendimiento académico, adaptacion al aula,
integracién en el medio escolar y autoestima.

Maestro / Profesor

Familia

Q Orientador
Pediatra O

Neuropediatra “ EOEP
e <

Evaluacion psicologica
y neuropsicologica

Unidad TGD




Si bien la obtencién de un diagnéstico tiene sus aspectos
positivos, a la hora de dar una respuesta a una familia
preocupada o de encontrar recursos para favorecer el
desarrollo de la persona, lo importante de realizar una
evaluacién y concluir un diagnéstico es que sirva para dar
lugar a estrategias individualizadas que mejoren la cali-
dad de vida de esa persona en el presente y en el futuro,
tanto en la escuela como fuera de ella.

En definitiva, un correcto diagndstico nos permitira:

Diagnostico

Describir a la
persona en
las distintas

areas del
desarrollo

Definir

necesidades
y priorizar
objetivos

Reajustar el
programa en
funcion de
los cambios
evolutivos

Dar estrategias
adecuadas de

intervencion y
seguimiento

En la seccidn de Anexos de esta guia se incluyen dos cues-
tionarios de screening o cribado, que, aunque no sirven
como herramienta diagndstica por si solos, si pueden
reflejan la presencia de caracteristicas tipicas del SA, en
cuyo caso, seria necesario realizar una valoracién profe-
sional de la persona.
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2. Caracteristicas centrales
del alumno con SA

La manera 6ptima de facilitar el funcionamiento del nifio
con SA en el colegio empieza con el adecuado conoci-
miento de las caracteristicas del alumno por parte de
todo el personal del centro (docente y no docente) quie-
nes deben comprender que el nifio tiene un trastorno del
desarrollo, de naturaleza neurolégica, que le va a hacer
comportarse y responder de un modo distinto al de los
demas alumnos. Este conocimiento llevard al respeto a
sus diferencias y a que no sea tildado de manipulador,
egoista o maleducado.

Por lo tanto, todos los profesionales que interactian con
el nifio con SA deben hacerlo de forma individualizada,
ya que tratarlo como al resto de nifios no serd nunca una
estrategia funcional.

El propio Hans Asperger se dio cuenta de la importancia
fundamental que tenia la actitud de los profesores en el
desenvolvimiento académico y la adaptacién de estos
alumnos. En 1944, escribié:

2.1. Comunicacion

"Estos nifios presentan a menudo una sorprendente
sensibilidad hacia la personalidad de sus profesores....
Pueden ser ensefados, pero solamente por aquéllos que

les ofrecen una comprension y un afecto verdaderos,

gente que les trata con carifio y también con humor....
La actitud emocional subyacente del profesor influye, de
modo involuntario e inconsciente, en el estado de animo
y comportamiento del nifio”.

Hans Asperger

A continuacién se enumeran las caracteristicas del alum-
no con SAYy las principales estrategias de actuacién en el
aula. Es importante recordar que no todas las caracteris-
ticas aparecen entodos los nifios, nitampoco lo hacen en
el mismo grado. A veces son tan sutiles y se ven tan
enmascaradas por el aspecto armonioso de estos nifios
(no tienen un fenotipo caracteristico) y la impresién de
competencia que transmiten, que al SA se le ha dado en
[lamar “El Sindrome Invisible”.

Las dificultades en el drea de la comunicacién suelen inci-
dir sobre todo en los aspectos receptivos del proceso
comunicativo, es decir, en la comprensién. En esta érea,
pueden destacarse varias dificultades:

2.1.1. Comprension de mensajes de grupo:

Las dificultades de comunicacién en el aula pueden
variar seguln el alumno, pero es tipico que las personas
con SA presenten problemas para seguir instrucciones
dadas al grupo; es dificil para ellos centrar su atencién,

bien porque no asumen que son parte del grupo o bien
por limitaciones de tipo motivacional.

En muchos casos, aunque este problema persista, es fre-
cuente que realicen las tareas imitando lo que hacen los
demas: una conducta aprendida con el tiempo tras
observar que cuando no se hace lo que dice la profesora
surgen problemas. Aunque esta estrategia les hace
pasar desapercibidos y alivia su ansiedad, no soluciona
sus carencias en el drea de comprensién sino que las
enmascara.
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Caracteristicas centrales del alumno con SA

2.1. Comunicacion

Anora casi minca tengo problemas para saber lo gue ten

ue hacer en clase. Belén me ensesid gue cuando el

profesor dice algo a la clase como Ahora vais a hacer el problema de la pagina. ¢ 3. yo debo hacerlo

también porgue oy parte de la clase, entonces también me habla a mi aungue ro di

mi nombre. Esto me

pareaid algo may complicado al principio, pero ahora. ya. casi estoy acostumbrado... Ademds, como mi profesor
ahora eseribe las tareas en la pizarra o me las da a mi por eserito, casi nunca me pierdo...”

ESTRATEGIAS:

- Reforzar los mensajes de grupo mencionando su nombre
(a veces los nombres de otros también para no saturarle o
dejarle en evidencia):

“Ahora quiero que hagais el ejercicio 4 de la pagina 65,
¢vale Jorge? ;Lo tienes Maria?”

- Apoyar los mensajes hablados con apuntes en la pizarra:

tareas para hacer en clase o en casa, fechas de exdmenes o
trabajos, esquemas de la leccién a explicar cada dia...

Matematicas

Para hacer en clase: Ejercicios 3 y 4, pagina 37

Para hacer en casa: Ejercicios 6 ,7 y 8, pag. 38

- Ensenarle las conductas adecuadas que debe realizar
cuando no ha entendido algo. Esto puede hacerse por
escrito (apoyo visual en la pizarra o en una nota plastifica-
da) para que esté presente siempre que sea necesario.

Si no sé lo que debo hacer, levanto la mano

y se lo pregunto al profesor cuando me dé permiso

Pag. 18

2.1.2 Literalidad.

Es comUn que exista una comprensién literal a la hora de
interpretar un mensaje. Asi, si ante un examen se le pregun-
ta ";Podrias empezar?” El puede contestar “si” y no hacer-
lo, porque esté respondiendo literalmente alo que se le pre-
gunta. Por ello, para que comprendiera el sentido de esa

pregunta, habria que decirle “Haz el examen, por favor”.

Debido a esta dificultad, es frecuente que presenten gran-
des problemas para comprender expresiones no literales:
dobles sentidos, ironia, sarcasmo, metéforas, chistes, frases
hechas, refranes, giros idiomaticos, etc. De la misma mane-
ra, también pueden tener grandes dificultades para com-
prender conceptos abstractos (libertad, bondad, altruismo).

ESTRATEGIAS:

- Utilizar frases cortas, mensajes directos y concretos cuan-
do nos dirijamos a una persona con SA. Esto no significa
que se deba reducir la complejidad del contenido, es la
forma lo que puede dificultar la comprensién. Evitar la
ironia o sarcasmo:

“No puedes ser tan desorganizada, Sara”
“vaya organizacion ;eh Sara?
Qué raro que se te olvidara el libro otra vez...”

“Sara, debes revisar tu agenda en casa todos los
dias. Asi traeras el material que necesitas”.




2.1. Comunicacion

Obsérvese cémo la primera frase no ayuda a que Sara
sepa qué es lo que tiene que hacer y la segunda puede
hacer que la nifia se sienta totalmente confusa.

- Utilizar 6rdenes o indicaciones directas en vez de pregun-
tas:

“;Podrias sacar el libro de inglés?”
“Saca el libro de inglés, por favor”

“;Te importaria recoger tus cosas?”
“Recoge tus cosas, por favor”

- Limitar las expresiones ambiguas, como “te veo en un

"o

momento”, “dame unrespiro”, “ya hablaremos”...

- Ensefarle de forma concreta y adaptada a su nivel, los
significados de los giros idiomaticos, chistes, expresiones
hechas o coloquiales y refranes mas comunes (“ponerse
las botas”, “estar al loro”, “ponerse las pilas”, “caerse la
cara”...).

- Lenguaje positivo: siempre que sea posible utilizar un len-
guaje en positivo (evitando la palabra “No”):

“No te pongas tan cerca“ “Aléjate un poco”

“No quiero oir mas ruido” “Callate, por favor”

“No se cogen las cosas de
los demas”

“Si quieres algo pidelo”

“No grites” “Baja la voz”
“Hablaremos de esto

“No me agobies”
al final de la clase”

- En cuanto a las estrategias para la compresién de con-
ceptos abstractos, utilizar ayudas visuales (esquemas, ima-
genes, peliculas, etc.), explicaciones sencillas adicionales,
o adaptar el nivel de exigencia en las tareas escolares para
que las puedan realizar por si mismos, por ejemplo: en vez
de pedir una redaccién o reflexiéon sobre la Paz, buscar
informacién sobre Gandhi.

2.1.3 Comunicacién no-verbal:

Las personas con SA tienen gran dificultad para interpre-
tar (asi como para incorporar adecuadamente) gestos o
movimientos corporales que regulan la comunicacién. Si el
mensaje se emite con un semblante sonriente y un tono de
voz de felicitacion, les serd muy dificil inferir que existe
una critica escondida tras frases como “Lolo, te has lucido,
nunca he visto un dictado tan bien escrito!” ante un dicta-
do desastroso.

ESTRATEGIAS:

- Aunque raramente es necesaria una intervencién com-
pleta, el especialista en Audicién y Lenguaje o el logopeda
del colegio puede intervenir para mejorar areas problema-
ticas tales como el lenguaje pragmaético.

- A la hora de corregir una accién o conducta, ser claro y
directo, con pocos gestos y sin levantar la voz para evitar
distracciones. Llamarle por su nombre primero para obte-
ner su atencién:

“Mario, en este examen usa lapiz, no boligrafo. Asipuedes
borrar site confundes”

2.1.4. Atencién y concentracion:
Las personas con SA suelen presentar dificultades para

atender a los estimulos importantes por encima de los
superfluos en cada momento. En el contexto del aula, el
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Caracteristicas centrales del alumno con SA

2.1. Comunicacion

mensaje oral del profesor se mezcla con los movimientos
de sus brazos y sus gestos, con las voces y los movimientos
de los demas companeros, con los ruidos de los pupitres,
los que provienen del pasillo o de clases colindantes, las
sensaciones corporales internas, etc., causando en el nifio
con SA una gran dificultad para seleccionar a cuél de todos
esos estimulos debe prestar atencién en cada momento.

ESTRATEGIAS:

- Dada la posibilidad de que interfiera en la comprension,
no debe insistirse en que el alumno mire al profesor y
nunca debemos sujetarle la cara con la mano cuando se le
esté hablando, mirar puede resultar una distraccién a la
hora de comprender el mensaje. Més tarde puede com-
probarse que lo ha entendido.

- Incorporar elementos preferidos en las clases y tareas
para aumentar la motivaciéon: “Si tienes 35 libros de insec-
tosyteregalan 18 libros més... ;cuantos libros de insectos
tendras?”

- Animarle a que haga preguntas cuando se descentre
(Ensefarle férmulas corteses como “; puedes repetirlo?”
o “"Perdona, me he perdido”).

2.1.5. Aspectos del Lenguaje Expresivo:

"En el taller de Hacer Amiaos me han enseriiado a. sonreir
csando saludo a mis comparieros y a. deair “¢Qué tal?’
bien alto. 7ambién hemos hedho un acuerdo con Fernando

para gue yo aprenda a hablar de insectos sélo en los
reereos, guedamos en gue de momento eso estaria bien...
asi no me. amonestard mas ”ﬂfuz§b50nn”

A la hora de considerar los aspectos expresivos del
alumno con SA, es comin que presenten una forma de
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hablar excesivamente formal, como si fuera un texto
sacado de un libro. Su discurso se presenta monétono
y sin inflexiones en la entonacién, dando lugar a una
reaccion, cuando menos, de sorpresa en el receptor. El
contenido del discurso suele centrarse en su tema de
especial interés, sin darse cuenta de las sefales que el
interlocutor pueda estar emitiendo sobre su deseo de
terminar la conversacién o cambiar de tema. Algunas
personas con SA pueden repetir la misma pregunta
una y otra vez para obtener la misma respuesta. Esta
conducta puede relacionarse con la inflexibilidad men-
tal y comportamental caracteristica del SA, o también
como una herramienta, a falta de otras méas elabora-
das, para mantener una conversacién con el receptor.
Ademés, es frecuente que muchas personas con SA
presenten posturas rigidas y falta de gesticulacién y
expresién, dificultando aun mas el proceso comunica-
tivoysocial.

ESTRATEGIAS

- Modelar y reforzar el uso de habilidades adecuadas
enlaconversacién.

Através deindicaciones concretasy cadavez méas com-
plejas, ir modelando las conductas adecuadas para ini-
ciar, mantener yfinalizar una conversacién.

En ciertas ocasiones se pueden realizar cémics o guio-
nes de conversaciones que sirvan de modelo y sobre
los que se puedairincorporando variaciones. También
se puede practicar a través del role-play. Es recomen-
dable que se fomente el aprendizaje de habilidades de
conversaciénenelaulaatravés de gruposreducidos.

- Favorecer el ejercicio de habilidades mentalistas a
través de situaciones en las que se requiera que se
pongaenellugar delos demas.



2.1. Comunicacion

- Definir momentos adecuados para hablar de su tema
favorito (podemos ponérselo por escrito):

- Cuando estamos comiendo
- Cuando hay visitas en casa

- Con desconocidos

- Si alguien me pide que no lo haga o deje de hacerlo

2.2. Relaciones Sociales

- En el recreo, si un companero de mi clase dice que si
(pregunto primero)

- Después de hacer los deberes en casa, durante 20
minutos

- En el taller de amigos, durante 5 minutos al final de
la sesion

En el desarrollo de cualquier nifio, las habilidades sociales
(HHSS) se adquieren intuitivamente, por observacién, mode-
lado y regulacién ambiental (refuerzos, castigos, extincion...).
Las personas con SA suelen desear relacionarse con los demas
y tener amistades, pero carecen de los mecanismos necesa-
rios para que aparezca este aprendizaje intuitivo. Ademas, un
entorno cambiante, con exigencias variables segin la edad,
el contexto y las expectativas concretas de cada situacion
(costumbres, entornos mas o menos formales, personalidad,
etc.) hace que este tipo de habilidades les resulten altamente
dificiles de sintetizar y de comprender.

Dadas estas dificultades para incorporar las HHSS de
forma natural, se han desarrollado programas de aprendi-
zaje en los que se trabajan la comprensién e incorporacion
de las distintas habilidades sociales a través de explicacio-
nes de forma intelectualizada, asi como del anélisis y
recreacion de situacionesreales.

2.2.1.Claves de interaccién social

Suelen presentar dificultades para identificar y compren-
der las claves verbales y no verbales que invitan a la inte-
raccion social (mirada, sonrisa, postura corporal, ges-
tos...) asi como las que regulan dicha interaccién: interés
por el tema elegido, duracién de la participacién de cada
persona, sefiales de deseo de terminar, cambiar de
tema, etc. Debido a la dificultad que encuentran para
aprender las claves de las relaciones sociales, pueden
tender a evitar estas situaciones, o bien inclinarse por
intentar dominarlas con rutinas muy estrictas y rigidas
(hablando de su tema de interés, imponiendo sus reglas
ojuegos, etc.)
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Caracteristicas centrales del alumno con SA

2.2. Relaciones Sociales

ESTRATEGIAS:

-Ensefnanza de Habilidades Sociales: es recomendable la
incorporacién de ensefianza formal e informal de HHSS,
intentando aprovechar las situaciones naturales para que
la persona vaya incorporando cada habilidad en su reper-
torio. A la hora de realizar ensefanza formalizada, se debe
partir del nivel de conocimiento y funcionamiento basal de
la persona y trabajar a continuacién de forma priorizada
las diferentes habilidades.

-Apoyos visuales: uso de apoyos visuales para todo tipo de
aprendizaje, manteniendo los principios de simplificacién,
concrecién y visualizacién, para apoyar la ensefianza de
HHSS.

-Uso de “comics” sociales: explicaciones visuales que ana-

izan una situacié ati i i u -
lizan una situacién problemaética de tipo social e pro
porcionan una alternativa conductual para el futuro.

‘Uso de historias sociales (Carol Grey), historias escritas
basadas en situaciones reales significativas para el nifio. Se
escriben en primera o tercera personay en tiempo presen-
te, y se disefian para explicar una situacién social. Enellas
se describe el contexto de la situacion, se explican las reac-
ciones y sentimientosy lo que se espera que diga o haga el
nifio.

En el recreo, a veces otros ninos me molestan.
Cuando un nino me molesta, puedo sentirme enfadado y
querer insultarle o pegarle.

Cuando insulto o pego a los demas, me castigan.

Cuando me molestan, lo mejor es permanecer tranquilo y
decirselo a un profesor/a.
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2.2.2.Grado de familiaridad

"E| sdbado pasado ros encontramos en la calle con el
director del colegio, gue se llama igual gue mi profe y yo
le dije “Hola Ferando... | Anda! areo gue tienes alopedia.

M madre e dijo luego gue deberia de haberle llamado
Don Fernando o nada. de deair si estd calo o ro... pero,
10 lo entiendo, Isi ya casi o legaedapelo!/

En muchas ocasiones a las personas con SA les resulta difi-
cil utilizar el grado de familiaridad adecuado. Es frecuente
que utilicen un discurso muy formal en contextos poco for-
males, que hagan comentarios desafortunados, o que
hablen de temas intimos con personas desconocidas. Esta
caracteristica suele mejorar con la exposicion a situacio-
nes de distintos grados de formalidad, como sucede en el
entorno escolar, donde puede aprender a distinguir entre
utilizar un lenguaje formal con los profesores e informal
con sus compaiieros.

2.2.3. Empatia

Sus dificultades para reconocer sentimientos y emociones
en si mismos y en los demas, asi como para aceptar otros
puntos de vista dan lugar a un mayor entorpecimiento en
la interaccién social, sobre todo seglin van acercandose a
la adolescencia, momento en el cual el apoyo y compren-
sién mutuos empiezan a determinar el mejor o peor fun-
cionamiento de lainteraccién social con los iguales.

ESTRATEGIAS:

- Favorecer la empatia a través de situaciones naturales asi
como en la incorporacién de actividades destinadas a su
ejercicioy mejora.



2.2. Relaciones Sociales

El sindrome de Asperger

- Aprendizaje de expresiones faciales y gestos corpora-
les asociados a las emociones y la interaccién social.

2.2.4. Momentos de baja estructuracién

Las situaciones de tiempo libre, sin estructurar, suelen
resultar especialmente complicadas porque no saben
reconocer qué deben hacer. Los periodos de descanso
en el colegio (recreo, hora de comer...) suelen ser los
momentos mas dificiles para personas con SA.

ESTRATEGIAS:

Para facilitar las expectativas implicitas durante los
momentos de baja estructuracién y mayor dificultad,
se pueden realizar las siguientes intervenciones:

- Inicialmente seleccionar juegos con reglas simples y
pocas demandas motoras. Aprendizaje de juegos popu-
lares y reglas basicas (ensefarle a preguntar a los
demas si puede jugar, respetar turnos...).

- Participar en actividades progresivamente mas com-
plicadas a nivel social, partiendo de juegos paralelos, a

juegos compartidos con otro nifio, para luego ir
aumentando el nimero de nifios en el grupo segin

- Si estoy solo en el patio y hablo en voz baja

- Cuando estoy en mi habitacion

- Cuando alguien quiere oirlas

vaya mejorando su participacidén y bienestar en esta
situacion.

- Proporcionar otras actividades preferidas cuando exista
fuerte resistencia a las actividades de grupo. No forzar a
que el nifio participe con otros. Se puede negociar un tiem-
po para que pueda estar solo y aliviar su alto nivel de
estrés.

- Dar diferentes opciones al alumno con Asperger para
que pueda elegir, creando otros espacios u otras alternati-
vas para la hora del recreo y respetar la opcion personal.
Algunos alumnos prefieren ir a la biblioteca, jugar en el
ordenador, acudir a conserjeria...en lugar de salir al patio.

2.2.5. Hablar solo

A veces las personas con SA utilizan su imaginacién para
aislarse del entorno, y poner en escena historias imagina-
rias en voz alta, dando lugar con frecuencia a reacciones
derechazo y burla entre los demas.

ESTRATEGIA:

Este tipo de comportamientos pueden regularse a través
de listas de conducta como la siguiente:

- Si estoy con otros nifios
- Cuando estamos comiendo

- Cuando hay gente alrededor pero no les he
preguntado si querian escucharlas
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Caracteristicas centrales del alumno con SA

2.3. Flexibilidad cognitiva

W madre dice gue de peguerio me sabia todas las
mareas y modelos de coches sin que nadie me los hubiera
ensesiado, gue tenia una gran coleccidn de codhecitos y

me pasaba. horas alinedndolos......pero ahora. lo gue me
interesa de verdad son los insectos, como ya sabes. De
maor guiero estudiar bio loal'a 3&”&?‘!&1 y presevar el
ADN de todas las especies de insectos

Los nifios con SA prefieren actividades mecanicas tales
como coleccionar, apilar o desmontar. Es posible que
aprendan a hacer juegos de ficcién, pero mas tarde que
sus iguales y los efectien de manera repetitiva. Otros
aspectos derivados de sufalta de flexibilidad mental son la
resistencia a los cambios, la insistencia en la invarianza del
ambiente y el desarrollo de rutinas y rituales. Estos nifios
también tienen problemas "para ponerse en el lugar de los
otros", o ver las cosas desde diferentes puntos de vista 'y
se sienten mejor cuando solo tienen que enfrentarse a lo
concretoy predecible.

Por otra parte, las personas con SA desarrollan de manera
muy intensa intereses mas bien limitados e inusuales. Pre-
cisamente la caracteristica mas distintiva del sindrome de
Aspergery lo que hace a estas personas tinicas y asombro-
sas, son sus areas de "especial interés"”, tan peculiares e
idiosincrasicas, (ya Hans Asperger observé en su descrip-
cién clinica inicial la particular fascinacion que el tema de
los transportes ejercia sobre ellos).

Desde muy pequefios, incluso antes de comenzar la edu-
cacién primaria, estos nifos muestran un interés obsesivo
en distintos temas, unos clésicos y otros novedosos (en la
actualidad se observan nuevos temas centrales de interés,
ligados a cuestiones culturales).
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Diferentes tipos y rutas de medios de transporte
(trenes, coches, metro...)
La lectura
Los niumeros, las matematicas.
La astrologia, geografia, meteorologia...
Las banderas
Los animales (insectos, dinosaurios...)

Las consolas
La informatica
Internet
Historias de fantasia (Harry Potter, El Sefor de los
Anillos, Narnia...)
Dibujos animados (Shin Chan)
Los comics Manga

En muchos nifios, sus areas de interés preferente cambian
con el tiempo, reemplazandose un tema de interés por
otro. Sin embargo, en algunos casos estos intereses han
permanecido en el tiempo, constituyendo una excelente
base para elegir su carrera universitaria.

En lineas generales, la inflexibilidad cognitiva y comporta-
mental tiene su expresioén clinica en los siguientes puntos.

2.3.1.Intereses obsesivos

Hablar sobre su tema de interés, excluyendo cualquier
otro y el no seguimiento de modas, son caracteristicas
comunes a las personas con sindrome de Asperger, las cua-
les ademas tienen gran dificultad para detectar las sefiales



2.3. Flexibilidad cognitiva

no verbales de aburrimiento o falta de interés por el tema
desuinterlocutor.

ESTRATEGIAS

- El profesorado debe aprovechar al méximo las dreas de
interés especial del nifo incluyendo creativamente estos
intereses en el proceso de aprendizaje y aprovechandolos
para integrar al nifio con el resto de companeros y fomen-
tar su autoestima.

- Se puede recompensar al nifo con actividades que sean
de interés para él cuando haya acabado en el tiempo acor-
dado los deberes o tareas de clase, o se haya comportado
correctamente. Saber que va a contar con “momentos
especiales” en los que podré hablar sobre sus temas le ayu-
dard a controlar sus impulsos por hacerlo y serd una buena
herramienta para el profesor.

- Es importante observar si el nifio utiliza su tema de inte-
rés para participar en una conversacién pero no sabe
cémo empezar. En ese caso se le debe ayudar a preguntar,
comentar o interesarse por algo de forma correcta,
mediante técnicas de modelado o role-playing.

2.3.2 Rutinas orituales repetitivos

Los nifios con SA pueden exhibir conductas inusuales (ale-
teos, balanceos, agitar, manipular o guardar ciertos obje-

tos como palitos o cuerdas...), relativamente complejas y
sin un propésito claro, impuestas a si mismos y/o a los
demas, con gran adherencia repetitivay actitud poco flexi-
ble ante los cambios.

ESTRATEGIAS

- Los rituales y las conductas estereotipadas, aunque pare-
cen disfuncionales, pueden tener como funcién la reduc-
cién de la ansiedad, por ello una buena estrategia seria

observar en qué momentos ocurren y, en la medida que
sea posible, eliminar la causa que los produce.

- Descripcion de la conducta.
- Frecuencia e intensidad de la misma.
- Situaciones que la provocan.

- Qué tipo de reacciones causan en los demas alumnos y
en los profesores.

- En qué grado son realmente disruptivas o le
perjudican en su rendimiento.

- También podemos ofrecerle algln otro método pararela-
jarse cuando observemos que esté nervioso, por ejemplo,
permitirle salir a dar una pequefia carrerita por el pasillo o
leer durante unos minutos su libro favorito, aceptando
que es su forma de liberar tensién y ansiedad y necesita
hacerlo.
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Caracteristicas centrales del alumno con SA

2.3. Flexibilidad cognitiva

- Elogiarle convenientemente y de forma contingente
cada vez que haya logrado prescindir de uno de sus obje-
tos o rutinas en contextos inadecuados. Nunca debemos
intentar eliminar una de estas conductas sin proporcionar
al nifio otra conducta alternativa.

- Una estrategia mas adaptada es ofrecerle lugares y
momentos en los que se le permita realizar sus conductas
estereotipadas, intentando ensefarle a aliviar su ansiedad
de manera que interfiera lo menos posible con sus deman-
das y contexto social (en el servicio, durante el descanso,
por ejemplo).

2.3.3. Insistencia en el cumplimiento de normas y proce-
dimientos

"Cuando era mds pegueiio, en la clase de Don
Roberto, me gu‘mba muchas veees a los de atrds
para recordarles gue no se habla cdando el profe
estd explicando la leccidn, y ellos me llamabarn

acusica. Hasta an da el profe me dijo “Lolo, no
hace falta gue lo digas, eso ya lo veo yo. Ahora
ya s€ gue no hace falta, pero me apetece mucho
dedirselo e intento controlar las ganas, aungue
todaa me cuesta

Las rutinas y las normas explicitas dan seguridad y sirven
de guia a las personas con SA ya que les proporcionan el
ordeny la estabilidad que necesitan y no saben extraer del
medio, pero, debido a su inflexibilidad cognitiva, puede
que no acepten que hay situaciones donde las normas pue-
den incumplirse, negociarse o cambiarse sin mayores con-
secuencias. Si las normas cambian o no se cumplen estos
niflos pueden sufrir un alto grado de ansiedad que inten-
tan superar adoptando el papel del adulto, amonestando
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o regafiando a sus iguales o a sus hermanos. Este tipo de
conductas lleva frecuentemente a una reaccién de rechazo
por parte de los companeros, que a ellos les cuesta com-
prender.

ESTRATEGIAS

- No universalizar normas: “Nunca debes...” o “Siempre
debes..."”, en su lugar, decir: “Normalmente, debes/no
debes..."”. Las reglas para el nifio con SA no tienen por qué
coincidir exactamente con las que se aplican al resto de los
companeros, ya que sus necesidades y habilidades son
distintas.

- Aungue las rutinas y normas de las clases deben ser tan
consistentes, estructuradas y previsibles como sea posi-
ble, se las deberia dotar de algin tipo de flexibilidad.
Siempre de debe anticipar al nifio los cambios que se
hagan en las mismas, y asegurarse de que un adulto, o un
igual, le explique el cambio o la nueva situacion.

- También se le debe explicar que hay otras maneras mas
adecuadas de expresar sus preocupaciones que “chivar-
se” o refiir a sus compaferos. Estudiar las opciones con él
y ayudarle a que las ponga en préctica.

- Trabajar la flexibilidad mental respecto a reglas y normas,
asi como el saber aceptar otras normas de juego y saber
perder.

- En este punto vuelve a ser util la técnica de las Historias
Sociales. Se puede redactar una donde se le haga ver que
aveces todos incumplimos o variamos las normas.
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3. Otros rasgos caracteristicos

en alumnos con SA

El sindrome de Asperger

3.1. Regulaciéon emocional y conductual

"En ocasiones me siento ruy tniste y ro puedo
evitar llorar o erfadarme puchisimo, a veces ni
Sigaiera. s€ por gué. Otras veces, sobre todo euando
consigo an ejemplar de coledptero nuevo, me pongo
tan contento gue pierdo el control. Y ofras veces,

no sé exactamente lo gue me pasa y simplemente
se me contagia el estado de dnimo de mis
comparieros....en clase Fernando estd muy aterto
a mis reacciones y me estd ayudando a
controlarlas un poco me\ja;!.

3.1.1. Emociones e intenciones ajenas

Muchas personas con SA tienen dificultad para compren-
der las emociones y las intenciones de los demas, por lo
que tratar con otras personas en situaciones poco estruc-
turadas resulta especialmente dificil. Esta situacién puede
provocar grandes niveles de frustracién e incluso explo-
siones de rabia.

ESTRATEGIAS:

- Facilitar el aprendizaje de emociones y su reconocimien-
to, tanto en simismo como en otros.

- Examinar las circunstancias en las que se presentan las
explosiones de rabia, por si estuvieran relacionadas con
elementos ambientales especialmente estresantes (ruido,
actividad, etc.)

- Asegurarnos de que no confunde con una agresidn
cosas que no lo son realmente, como un saludo demasia-
do efusivo.

3.1.2. Desarrollo emocional

Su desarrollo emocional suele ser méas lento, por lo que
suelen tener reacciones mas tipicas de nifos mucho mas
pequeiios (lloriqueos, rabietas).

ESTRATEGIA:

- Promover el aprendizaje de técnicas de relajacion y auto-
control, asi como el desarrollo de guias de conducta ante
situaciones dificiles.

3.1.3. Eventos anteriores

Para las personas con SA las primeras experiencias suelen
ser determinantes, por ello las “primeras veces” han de
ser cuidadosamente preparadas y planificadas. Estos
nifios pueden revisar o revivir experiencias previas de
manera intensa u obsesiva, dando lugar a reacciones con-
ductuales que no se ajustan al entorno real, pero que pue-
den estar relacionadas con estas experiencias “internas”.

ESTRATEGIAS:

- Ensefarle una rutina de reconocimiento de emociones y
anélisis de eventos relacionados con ellas.

- Promover la verbalizacién de pensamientos para su
resolucion.
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3.1. Regulacién emocional y conductual

3.1.4. Estrésydecaimiento

Las personas con SA presentan altos niveles de estrés 'y
de frustracién de manera regular en sus vidas, conse-
cuencia de sus dificultades, ademéas de las repetidas
situaciones de rechazo y fracaso a las que se enfrentan
con frecuencia. Esta inestabilidad emocional puede dar
lugar a problemas patolégicos de ansiedad, depresién o
trastornos de tipo obsesivo, que aparecen con més fre-
cuencia en la adolescencia.

En relacién con el decaimiento, es normal que aparezcan
sintomas de fatigabilidad, pudiendo mostrarse decaidos
o cansados con gran frecuencia. Esta caracteristica pare-
ce producirse ante la exposicién simultanea a demasia-
dos estimulos, o por el hecho de exponerse muchas horas
seguidas a una situacién de relacién social, como es el
ambiente escolar, sin posibilidad de un “tiempo muerto”
pararecuperar fuerzas.

ESTRATEGIAS:

- Promover situaciones de éxito, en las que sus habilida-
des (memoria, informacién sobre un tema favorito, etc.)
promuevan una imagen positiva hacia los demas y mejo-
ren su autoestima.

- Permitir momentos de relajacién o de “escape” a lo
largo del dia. En el aula, puede acordarse con el profesor
que cuando el alumno necesite aliviar su nivel de estrés,
puede solicitar salir del aula para acudir a un lugar previa-
mente pactado donde tranquilizarse. Esto puede reali-
zarse a través de una sefal visual o una tarjeta de “solici-
tud de tiempo fuera”, que suelen ser mas practicas para
elalumno con SA.

- Asegurarse de que haya una persona responsable de
supervisary controlar activamente el bienestar emocio-
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nal del alumno con SA y proporcionarle oportunidades
que faciliten que exprese sus sentimientos, desarrollan-
do suvocabularioy comprensién de este tema.

- Estar alerta ante la posibilidad de deterioro emocional
(reduccién en la atencién y concentracién, aumento en
crisis de conducta, aparicién de conductas extraiias o
repetitivas en exceso, mayor aislamiento...) que requie-
ra larecomendacion alos padres de que soliciten ayuda
externa.

- Procurar un ambiente tranquilo: Dado que las perso-
nas con SA suelen tener problemas para detectar y con-
trolar sus estados de animo o su fatiga, su malestar
puede ir acumulédndose y estallar en una auténtica cri-
sis. Sus dificultades con los comparieros, los exdmenes,
los cambios de ubicacién o su facilidad para adquirir el
tono emocional que exhiben los que le rodean hace muy
importante la existencia de un ambiente relajado y dis-
tendido enlamedidadelo posible.

- Aceptacion positiva: que el profesor modele una acep-
tacién positiva es otra buena estrategia de actuacién
con nifios que son diferentes. No podemos olvidar que
un buen niimero de los alumnos con SA son victimas de
acoso, burlas y maltrato. El bullying surge dentro del
aula, por desconocimiento y desprecio al compafero
diferente o menos habil y por ello el papel del profesor
se hace totalmente imprescindible a la hora de preve-
nirlo.

La manera en que el profesor interactta con el alumno
con SA funcionard como un autentico modelo para el
resto de alumnos. Esto sera algo positivo para toda la
clase, ya que todos funcionamos mejor cuando hay evi-
dencias de que seremos aceptados y apreciados tal
COmMo somos.



El sindrome de Asperger

3.1. Regulacién emocional y conductual

3.1.5. Regulacién conductual

WMo me 3415‘!‘4 ue CQJM mis cosas, Sobre todo mis
ortdpteros, |1son muy dificiles de encontrar!! Las
personas no deben coger las cosas de los demds,

eso rno estd bien. Pedro no me hizo caso Y por eso le
pegué, porgae no debe coger mi modhila y busear mis
ortdpteros o los blactdreos gue ‘f‘rdlgo 41 COleato
para redsarlos en el desearnso...”

Las alteraciones de conducta son la expresién de la combi-
nacién de factores bioldgicos, psicoldgicos y socio-
ambientales. Asi, una conducta agresiva puede ser conse-
cuencia de gran variedad de factores: dolor o malestar fisi-
co, malestar emocional, incapacidad de comunicarse, una
combinacién de varios factores, etc.

Ante toda conducta problematica o inapropiada se pue-
den identificar unas condiciones iniciadoras o anteceden-
tes: todas aquellas circunstancias presentes antes de la
conducta (personas, actividades, caracteristicas fisicas del
entorno, malestar interno, etc.)

De entre los antecedentes, hay que destacar el evento
que “dispara” la conducta, en este caso el hecho de que
Pedro le cogiera sus insectos a Lolo. Se trata del “evento
precursor”, sin el cual no habria aparecido la conducta.

La probabilidad de que una conducta se repita en el futuro
depende directamente de las consecuencias reforzadoras
que reciba. Si una conducta desafiante tiene como conse-
cuencia algo que esa persona desea conseguir (refuerzo
positivo), o si contribuye a reducir o eliminar algo que no
quiere (refuerzo negativo), esa conducta resultara eficien-

te para conseguirlo y la persona la utilizaréd cuando desee
conseguir el mismo efecto.

Al igual que los antecedentes, las condiciones reforzado-
ras pueden incluir tanto factores personales como
ambientales.

mayor estructuracion
mayor supervision
trabajo con companeros, etc.

aprendizaje de habilidades de
afrontamiento y relajacion

- flexibilidad ante normas

- estrategias concretas de
conducta, etc.

Que se administraran después
de la conducta si apareciera
otra vez, para evitar que se
siga reforzando.
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3.1. Regulacién emocional y conductual

Como elemento preventivo en general, en el entorno
escolar, es basico cuidar la estabilidad emocional del
alumno con SA. Este entorno puede ser experimentado
como extremadamente dificil, dadas las demandas
implicitas y explicitas del mismo, los métodos de ense-
fianza generalmente usados, la exposiciéon a mdaltiples
estimulos y situaciones de tipo social, etc.

ESTRATEGIAS:

- Estructurar los contextos facilitando informacién que
les permita predecir y anticipar los cambios enla rutina.

- Uso de apoyos visuales en el dia a dia para favorecer la
comprensién de lainformacion.

- Hacer explicitas las formas adecuadas de conducta que
se esperan en situaciones problematicas. Lo que para
otros nifos es evidente, para los alumnos con SA proba-
blemente resulta confuso, y se hace necesario explicarlo
de manera lo mas concreta posible. Una lista escrita de
las “reglas” de conducta facilitara el aprendizaje de las
normas implicitas.

- Alternar actividades relajantes para el nifio con otras
que no lo son, para aumentar la participacion.

- Introducir apoyos para facilitar momentos de mayor
ansiedad (p.ej., en los cambios de clase, permitir que
salga antes o después que los demas, cuando no haya
tanto barullo, ofrecerle la posibilidad de irse a un lugar
tranquilo durante un rato cuando se encuentre ansio-
S0...).
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- Ensefar estrategias de relajacién y autocontrol (parar -
respirar - pensar - actuar).

- Posibilidad de establecer secuencias de pasos a realizar
ante situaciones concretas de estrés.

1. Me controlo (respiro hondo y cuento hasta 10).

2. Me alejo del nifio y voy a donde estén otros companeros.

3. Si sigue insultandome, busco al profesor.

- Posibilidad de trabajar con el nifio y un grupo de com-
pafieros para formar un “Circulo de Amigos” que se res-
ponsabilicen de darle apoyo y solucionar problemas,
siendo ademas una fuente de ayuda emocional.

- Intentar evitar luchas de poder. Intentaremos siempre
prevenir y evitar la confrontacién mediante la calma, la
negociacion, la presentacion de alternativas o el desvio
de su atencién hacia otro asunto, ya que a menudo estos
nifos no comprenden las muestras rigidas de autoridad
o enfado. Si se les obliga a hacer (o no hacer) algo por la
fuerza, suelen reaccionar volviéndose mas rigidos y
empecinados, pudiendo descontrolarse rapidamente.
Siempre que esto ocurra la mejor estrategia es que el
profesional dé “marcha atras” y espere a que la situacién
se calme.



3.2. Regulacién sensorial

El sindrome de Asperger

La regulacién sensorial se refiere a la capacidad que tiene
cada persona para percibir e integrar los estimulos senso-
riales que recibe en cada momento, filtrando los no impor-
tantes, incorporando la informacién de los que silo sony
reaccionando adecuadamente ante ellos. Dentro de la
regulacién sensorial, existe un umbral por debajo del cual
la mayoria de las personas no somos capaces de detectar
un estimulo y otro umbral por encima del cual un estimulo
nos resulta doloroso. Las personas con autismo y SA pue-
den tener alteraciones en su sistema de regulacién senso-
rial, por lo que pueden tener dificultades como seleccio-
nar los estimulos importantes de entre todos los que reci-
be o presentar umbrales por debajo o encima de lo nor-
mal.

‘Caando estaba. en clase de la sesiorta Raula, en el
otro edficio, me distraia mucho porgue podia ofr el
2umbido de los fluorescerntes y eso me recordaba al
de las Apis mellferas y se me verian a la cabeza
sin parar las imdgenes de mis documentales del

Wational Geografie. La. seonita. siempre me dedia:
“olo, si sigues asi sacards malas notas y los reyes
magos te traerdn carbdn...aungae yo nunca. entendi
gué tenia gue ver ana cosa con otrd.

3.2.1 Hipersensibilidad sensorial:

Se trata de una percepcién mas intensa, frecuentemente
dolorosa, ante ciertos estimulos comunes. Este fendme-
no interfiere con los procesos de comunicacién, dado que
ciertos estimulos pueden estar afectando a la capacidad
atencional y por ello interfiriendo con el proceso recepti-
vo y expresivo. En algunos casos esta hipersensibilidad

puede acarrear una total incapacidad de la persona para
prestar atencién a cualquier otro estimulo. Algunos nifios
comentan incluso que el ruido del patio en el recreo no es
que les moleste, es que realmente “les duele”. En el cua-
dro de la péagina siguiente aparecen las dificultades sen-
soriales que pueden presentarse en personas con SA.

Debemos tener en cuenta que en algunos casos esta
hipersensibilidad sensorial es una fuente constante de
ansiedad y molestia y ante ello el nifio puede reaccionar
de varias maneras: desconectando, distrayéndose con
otra cosa (imaginando o recordando algo muy vividamen-
te), produciendo estereotipias, tapandose los oidos o los
ojos, cambiando bruscamente de humor, teniendo una
rabieta o escapando de la situacion.

ESTRATEGIAS

- Establecer estrategias compensatorias para favorecer el
mejor funcionamiento y adaptacién al entorno escolar. Si
conocemos las dificultades del alumno podemos anticipar
medios para compensar o prevenir problemas (si el nifio
tiene hipersensibilidad auditiva, reducir momentos de
exposicién al ruido, como la salida en masa al recreo, per-
mitirle que salga 5 minutos después).

- Permitirle de vez en cuando quedarse en la biblioteca, o
en otro sitio que le guste.

- No obligarle a coger la tiza, fieltro, ceras o cualquier otra
cosa si no soporta su textura. Aceptar este hecho e inten-
tar proporcionarle un material alternativo.

- Si utiliza el servicio de comedor escolar es aconsejable,
como con el resto de nifios, que se le proporcione un
amplio abanico de alimentos y se intente su introduccién
paulatina, pero es esencial no forzarle, ni enzarzarse con
élenluchas de podery aceptar que no comera de todo.
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Otros rasgos caracteristicos en alumnos con SA

3.2. Regulacién sensorial

- Debemos tener en cuenta su alto umbral al dolor, por si  Ante la presencia de hipersensibilidad extrema, que inter-

un golpe o caida le produce un dafio importante del que el  fiere de manera significativa con el funcionamiento diario

nifo no se queje, o por si ello le llevara a no quejarse ante  del nifo, debemos contactar con su médico de atencién

un maltrato fisico por parte de algiin companero. primaria o con un Terapeuta Ocupacional especializado en
Terapia Sensorial.

Alteraciones sensoriales mas frecuentes

Sensibilidad auditiva

Pueden tener una agudeza auditiva extraordinaria que les permite detectar sonidos que
pasan desapercibidos para los demas (p.e. un ascensor subiendo).

El grado de sensibilidad auditiva puede variar y el mismo estimulo ser percibido
a veces como insoportable y otras tolerable.

Sensibilidad tactil

Sensibilidad olfativa

Sensibilidad gustativa

Sensibilidad Visual

Sensibilidad al dolor
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3.3. Coordinacidon motora

El sindrome de Asperger

Los niflos con SA amenudo presentan problemas de coor-
dinacién y suelen ser motrizmente torpes (patosos al
correr o saltar, tener dificultad para atrapar la pelota, aun-
que se le lance desde cerca, dificultad para seguir el rit-
mo, pedalear, etc.), por ello encuentran especialmente
dificil responder a las demandas de Educacién Fisica y
participar en actividades deportivas o ciertos juegos con
otros nifios. Siafadimos las dificultades que suelen tener
para aprender espontaneamente las reglas sociales y las
normas de los juegos, sus posibilidades de participacién
social se ven alin més reducidas. A estas limitaciones en
motricidad gruesa, suelen sumarse otras en motricidad
fina (escribir, recortar, etc.).

En problemas de coordinacién o de motricidad la inter-
vencion global seria igual a la que se llevaria a cabo con
cualquier otro nifio. Igualmente, si sus necesidades lo
indican, se podria solicitar laintervencién de un Terapeu-
ta Ocupacional o un Fisioterapeuta

3.3.1. Motricidad gruesa

. Aungue me veas siempre con mi baldn, siempre he
sido un desastre en la clase de gmnasia, 4 eso
gue mi madre me lleva a psicomotricidad desde los
cinco asios. Puede gue sea patoso o rno entienda
bien tantas reglas, vale, pero siempre me ha
gustado correr  tirar a gol.

Este ajio tengo mucha. suerte con Macho, mi profe
nuevo, gue me ayuda. a mejorar en esto 4 no me
obliga a hacer lo gue a todos. Ademds ditimamente
me ha puesto de portero o no me va tan mal..."

Estos alumnos acostumbran a tener dificultades en el
equilibrioy la propiocepcién que, unidos a sus dificulta-
des de coordinacién y posible rechazo al contacto fisi-
co, pueden convertir la gimnasiay el deporte en situa-
ciones especialmente estresantes paraellos.

ESTRATEGIAS

- Ensefiarle explicitamente y de forma progresiva las
normas de los juegos y deportes apropiados a su edad

y grupo.

- Considerar la necesidad de proporcionarle apoyos
visuales con las normasy los pasos a seguir para partici-
par en las clases de E.F., asi como en cualquier otra acti-
vidad que lo requiera.

- Evaluarle conforme a criterio, no anorma, es decir, cali-
ficarle en funcién de los progresos que vaya adquirien-
do y no en comparacién con los resultados que se pue-
den esperar en otros nifios de su edad.

- Evaluar sus preferencias, y apoyarle para aprender y
participar en actividades fisicas preferidas.

- Para no causarle frustracién en una situacién que de
antemano sabemos que le sera dificil, debemos valorar
el nivel de exigencia en estas clases o intentar que las
realicen en grupos pequefios. En algunos casos o
segln se vaya haciendo mayor puede ser conveniente
aconsejarle deportesindividuales.

-En general laintervencién global seriaigual ala que se
llevaria a cabo con cualquier nifo con problemas de
coordinaciéon o de motricidad. Si sus necesidades lo
indican, se podria solicitar la intervencién de un Tera-
peuta Ocupacional o un Fisioterapeuta.
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Otros rasgos caracteristicos en alumnos con SA

3.3. Coordinacidon motora

3.3.2. Motricidad fina

" \etra siempre ha sido muy mala (como guiero

gue esto se lea bien lo estoy esenbiendo con la

ma’gdiﬂa de eserbir vieja de mi padred. Este asio
Gema me ha dicho gue me pida un ordenador

para mi cample. Gracias a ella ya ro me
obligan a hacer caligraﬂa, /o gue he llorado de
peguesio por eso, no os podéis ni imaainar edmo

me dolian los dedos.’"

Muchos nifios con SA tienen considerables problemas en
la motricidad fina que les dificultan la capacidad de realizar
actividades manuales como escribir, cortar con tijera, mol-
dear plastilina, sujetar un compas o incluso desenroscar el
tapén del pegamento. Usualmente presentan poca fuerza
en las manos, por lo que la presién del trazo suele ser dis-
continua y débil. Puede que necesiten mucho mas tiempo
para hacer este tipo de tareas, se cansen enseguida, les
duelan los dedos (por la presencia de articulaciones laxas)
o se vean presionados con tiempo limitado, encontrando
muy dificultoso terminar las tareas al mismo tiempo que
los demas.

ESTRATEGIAS

- Dedicar un tiempo cada dia a la préctica de la escritura,
pero procurando que ésta no sea la Unica herramienta
pararegistrar informacién en el aula.

- El registro de informacién puede realizarse por otros
medios que no entorpezcan su aprendizaje ni le hagan
resignarse a ir siempre “por detras de los demas” o a “per-
derse” constantemente por tener que tomar apuntes.

-El ordenador

-La grabadora

-Apuntes ya preparados

-Ejercicios con respuestas cerradas, de tipo test u orales

- Proporcionar materiales de modelado ductiles, o ablan-
darlos previamente. Utilizar materiales troquelados o pre-
cortados.

- No presionarles con el tiempo, ponerles tareas sencillas y
breves.

3.4. Organizacion y planificacién del estudio

"Fernando, mi profe de este aio, me cae muy bien porge al poto de empezar el curso empezd a darme ana lista. de
todo lo gue necesitaba traer cada dia, 4 poco a poco logré aparecer en clase ro sdlo con todos los libros y libretas,

Sino con las castasias para. el Amagiiesty, la flauta los dias de misica, o las caretas por camaval. Ademds me estd
enseiando a hacer guebrados sigiendo una. lista con los pasos wo a uno, asi no me lio."
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El sindrome de Asperger

3.4. Organizacion y planificacion del estudio

A lo largo del texto, se han revisado las distintas areas de
dificultad y se han ofrecido estrategias de apoyo para mini-
mizar esas dificultades en el colegio. En esta seccién se
incide de forma aun mas especifica en algunas estrategias
que pueden facilitar significativamente la experiencia y el
éxito en el centro escolar. Es muy facil comprender que,
por ejemplo, un nifio ciego o sordo necesita informacién
en otras modalidades, pero no asi que se entienda que una
persona con Asperger -con buen nivel cognitivo imperso-
nal- necesite mas tiempo pararealizar un examen, un orde-
nador para escribir o estar exento de la asignatura de gim-
nasia.

- Agendas

- Listas de material necesario para cada actividad o clase
(en los lugares pertinentes: colegio, mochila, casa)

- Apoyos con graficos, dibujos, etc.

- Incorporacion de apoyos visuales relacionados con temas
preferidos

- Mapas para orientarse en el centro

- Historias sociales y scripts de conducta

3.4.1. Organizacién y planificacién de las tareas

Los alumnos con SA encuentran especialmente dificil
seguir los pasos necesarios para conseguir un objetivo (ha-
cer los deberes, por ejemplo), asi como planificar los pasos
que deben dar para realizar futuras actividades (qué mate-
rial necesito manana en el colegio, etc.). Estas dificultades
ala hora de organizarse y planificar, en conjuncién con las
limitaciones en las demas areas dan lugar ala necesidad de
instaurar herramientas especiales, principalmente de tipo
visual, que favorezcan la organizacién de la informacién y
la planificacién en el tiempo.

ESTRATEGIAS

A continuacién se describen varios apoyos visuales que
pueden servir de modelo a la hora de crear otros apoyos
similares adaptados a las necesidades de cada alumno.

- Libreta de comunicacién /Agenda escolar: En nifos
pequefios se hace necesario contar con una libreta de
comunicacién familia-profesor ya que, al no tener horarios
tan estructurados, el uso de la agenda escolar resultaria
poco practico. En educacién primariay secundaria aprove-
charemos que en todos los colegios es frecuente el uso de
la agenda escolar, para que en nuestro caso tenga mas
usos de los habituales. Es fundamental que familia y cole-
gio se coordinen a la hora de implementar cualquier
estrategia de apoyo, de tal forma que exista consisten-
cia en lametodologiay en el material utilizado. El uso de
la libreta de ida y vuelta, la agenda escolar con espacio
para comunicaciones (que exime al nifio de la imposible
tarea de dar notas o recados) y el contacto telefénico fre-
cuentey directo facilitara el éxito de laintervencién.

- Listas de tareas y Fichas de pasos:

"Pero todasa mejor gue la lista fue lo gue
nos enserio Belén al mes Sigiente: nos ensesio a

mis papds, a mis profes o a mi a usar la
agenda. 1A\ $in dejé de sentirme como el dnico
nifio de la elase al gue siempre se le olidaban
la mitad de las cosas y la mitad de los recados!
Con eso y con la ficha de la paerta de casa gue
me hizo Rlar 1"&130 gue deairos gue ahora es al
revds....lereo gue Soy el dnico nisio al gue casi
nunea, se le olida nada!”
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3.4. Organizacion y planificacién del estudio

Algunos ejemplos:
1.Listade la puerta de casa

Este es un ejemplo de una lista disefiada ad hoc para que
una alumna de primero de la ESO recordase todo el mate-
rial que debia llevar al centro. Esta lista se colocé en su
casa, pegada en la puerta de la calle, con la instruccién de
que antes de salir debia comprobar si llevaba todo lo que
iba a necesitar ese dia.

Como es frecuente que los profesores manden traer algin
material adicional de un dia para otro se le anoté en la
agenda que al llegar a casa debia escribir en un post-it lo
que debia llevar, que no figurase ya en la lista, y lo pegase
en la parte del post-it. Se acordé que su madre le ayudaria
si fuera necesario. Al dia siguiente por la mafiana deberia
cotejar la lista como siempre y comprobar que habia guar-
dado lo que figuraba anotado en el post-it.

Ademés la nifia tenia en el corcho de su escritorio un hora-
rio mensual de eventos/actividades extraescolares y exa-
menes, y otra lista con los pasos a seguir para hacer con
orden las tareas escolares (similar a la ficha “Tengo exa-
men” que se presenta a continuacién).

i0jo! Todos los dias antes de salir
de casa tengo que comprobar que
llevo todo lo que necesito

©

Mochila

Agenda escolar

Estuche

Todos los libros y libretas que voy a necesitar

Otros objetos necesarios
(reglas, compas, libros de lectura...)

Gafas

Objetos de aseo

o8 o080 0

Prendedores para el pelo

Si un dia necesito llevar algo especial o que no esté
en la lista, pegaré un post-it en este recuadro por
la noche para acordarme de llevarlo al dia siguiente.




El sindrome de Asperger

3.4. Organizacion y planificacién del estudio

2 -FichaTengo examen

Tengo examen

Esta ficha también se disefié ad hoc para un caso donde la

ansiedad dificultaba mucho la buena ejecucién de otro Antes de empezar el examen: =
alumno ante los exdmenes. Me relajo, respiro hondo... L
y me digo a mi misma que lo
Se aproveché para, en el mismo documento, explicitar los puedo hacer muy bien. =
pasos necesarios para realizar el examen en condiciones Comienzo paso a paso
optlmas.f:le concentracién, asi como para asegurarnos dg 1. Me concentro.
que el nifio lee correctamente los enunciados, pregunta si ) )
N | dud la el ti I Estar concentrada quiere decir que estoy
tiene a guna uda, controla el tiempo que lleva contestan- muy atenta a lo que estoy haciendo.
doy alfinal repasa sus respuestas. si estoy concentrada responderé mejor

a las preguntas.
La instruccidn del final fue muy util las primeras veces que
el alumno usé la ficha, ya que controlar su ansiedad ante
los exdmenes llevéd tiempo.

2. Leo bien cada problema.
Si es necesario leo el enunciado varias veces.

3. si no entiendo bien el enunciado
de un problema, levanto la mano
y pregunto al profesor.

No pregunto la solucion, pregunto lo que no
entiendo.

4. Contesto al ejercicio
y me felicito cuando acabo

Pero si no sé hacer un ejercicio, paso al
siguiente y no me atasco.

5. Controlo el tiempo que me queda. ﬂ

Y al final, repaso.

¢ & 2%

Si en cualquier momento me pongo nerviosa o noto
que me distraigo...

...respiro hondo, me relajo y me concentro de nuevo
en lo que estoy haciendo.
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3.4. Organizacion y planificacién del estudio

3.4.2. Habilidades de procesamiento y concentracién

Es frecuente que estos nifios presenten dificultades para
adecuarse a los tiempos de trabajo escolar, sobre todo
cuando presentan un excesivo y rigido perfeccionismo
que leslleva a centrarse en detalles de latareay a unareali-
zacién minuciosa y lenta de la actividad. En otros muchos
casos relnen las caracteristicas definitorias de la inaten-
cién o falta de concentracion.

En relacién con estos problemas debemos tener en cuenta que:

- Su rendimiento suele ser significativamente menor en
tareas de lapiz y papel que en tareas orales o en otro for-
mato.

- En los test psicopedagdgicos suelen resolver las tareas
aunque lo hacen fuera de tiempo. El rendimiento cuantita-
tivo y cualitativo es significativamente diferente en los test
que incluyen la variable tiempo respecto a los que no la
incluyen, por ello resultaria interesante que el equipo de
orientacién incluyese esta variable ante cualquier evalua-
cién psicopedagdgica.

- Los alumnos con S. de Asperger se fijan en detalles irrele-
vantes y les cuesta sintetizar y reproducir el contenido
central de una explicacion.

ESTRATEGIAS:

- Trabajar en tiempo Asperger: Debido a su lentitud de pro-
cesamiento de la informacién, en primer lugar debemos
asegurarnos de que han comprendido lo que se les pre-
gunta o lo que tienen que hacer utilizando lenguaje con-
creto, y en segundo lugar concederles méas tiempo para
responder o realizar la actividad. Esto debe de tenerse
siempre en cuenta a la hora de realizar tareas, darles debe-
res para casay sobre todo en los exdmenes.

Pag. 40

- El profesor debe intentar de modo activo que el nifio con
SA abandone sus pensamientos obsesivos/fantasias inter-
nas y se centre en la realidad. “Traer de vuelta al nifio a la
clase” se puede convertir en una tarea constante, pero
sumamente necesaria. Una buena estrategia a este res-
pecto es crear una alta estructuracién de tiempos y tareas
(incluso en su tiempo de recreo, ya que tienden a sumer-
girse intensamente en fantasias tan vividas que pueden
hacerles perder el contacto con larealidad).

- Para facilitar la concentracién: a los nifios con problemas
de concentracién importantes les suelen resultar Gtiles las
sesiones de trabajo con una duracién determinada, objeti-
vos y pasos claros y un programa de refuerzo que les mues-
tre que el cumplimiento de las tareas conduce a conse-
cuencias positivas (este tipo de programa motiva al nifio
con AS a ser productivo, y baja su nivel de estrés ya que le
produce sensacién de competencia).

- En muchos casos puede que sea necesario disminuir la
carga de deberes a realizar en casa o proporcionarles un
tiempo extra en una clase especial, donde se les pueda
proporcionar la estructura adicional que el nifo necesita
para terminar su trabajo (de clase y de casa).

- Los ninos con SA a menudo tienen la necesidad imperiosa

de acabar lo que empiezan, por lo tanto es recomendable
disminuir el nUmero de ejercicios y que logren acabar las
tareas encomendadas.

- Considerar que algunos padres pueden invertir varias
horas cada noche ayudando a su hijo a terminar los deberes
y que este sobreesfuerzo a la larga es sumamente
estresante y contraproducente.
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3.4. Organizacion y planificacién del estudio

- Para facilitar tanto el proceso de aprendizaje como la
recuperacién de la informacién sera muy Util ensefarles a
hacer esquemas visuales para separar las ideas principa-
les. Se recomiendael uso de de “Mapas conceptuales”.

3.4.3. Aprendizaje y generalizacién de habilidades de
resolucién de problemas

Es frecuente que presenten dificultad para resolver proble-
mas, para recordar como se solucionaron problemas simila-
res o iguales en ocasiones anteriores, y alin mas para encon-
trar una solucién a un problema novedoso.

ESTRATEGIAS:
- Aprendizaje de técnicas de resolucién de problemas:
Definir problema-buscar soluciones-evaluar alternativas-

ejecutar una-evaluar resultados.

- Practicar habilidades ya conocidas en situaciones nuevas

se lo digo a la maestra.

se lo digo al adulto que me acompaina (mama, papa, la
cuidadora, tia Tere...).

- Trabajar la extrapolacién de los principios subyacentes a
la solucién de problemas (repetir las mismas secuencias en
situaciones distintas)

se lo digo a la maestra.

3.4.4. Motivacion:

Como consecuencia de la poca flexibilidad cognitiva,
suele existir una falta de motivacién ante temas no preferi-
dos, afectando a la atencién y concentracién ante la mayor
parte de las asignaturas. No debemos olvidar que los
métodos habituales de ensefianza, basados en la suposi-
cién de que el alumno comprende bien lo que se le dice,
tiene deseo de agradar o de aprender y un conocimiento
de las consecuencias de sus actos (suspender, por ejem-
plo), no funcionan igual en nifios con SA. Algunos nifios
pueden demostrar poca ansiedad ante las manifestacio-
nes de disgusto de sus profesores o lo desarrollan de una
forma peculiar, por ejemplo preguntando recurrentemen-
te si han hecho bien algo.

ESTRATEGIAS:

- Incluir temas favoritos en las actividades escolares.

- Utilizar material sobre temas preferidos como refuerzo
ante la realizacién de tareas o participacién en actividades

escolares (se le puede presentar la secuencia de actuacién
que esperamos de él mediante apoyo visual escrito):

Hago los ejercicios 4, 5y 6 de la pagina 37

Se los ensefio al profesor

Si el profesor dice que estan bien hechos, puedo leer una
historia medieval durante 10 minutos
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Estos programas pueden usarse para proporcionar al alumno

momentos para dedicarse a sus actividades de interés a
cambio de haber realizado un cierto nimero de conductas
pactadas o premiadas por su profesor, por ejemplo, podra leer
en alto un parrafo de su libro sobre los insectos si acumula a lo
largo de la manana tres fichas (una se le puede conceder por
haber atendido en la clase de mates, otra por...)

- Si creemos que una fuente de desmotivacién es deriva de
alguno de sus conductas deberemos ensefarle la cone-
xién directa que existe entre su comportamientoy las reac-

ciones de los demas hacia él.

S

- No podemos olvidar que quienes mejor conocen al alum-
no son sus propios padres. Realmente no hay dos nifios
con SAiguales, por lo tanto lainformacién de los padres (y
no sélo sobre las dificultades, sino también sobre las cuali-
dades o puntos fuertes de su hijo) va a ser la base para una
intervencién individualizada, y por lo tanto mas efectiva,
con dicho alumno. Este trabajo conjunto es de vital impor-
tancia, para favorecerlo se deberén efectuar entrevistas o
tutorias con los padres con mayor frecuencia de la que se
suele tener con el resto de alumnos.
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Su tema de interés
principal y otros intereses
especificos.

Su principal fuente de
motivacion para hacer o
dejar de hacer algo.

Caracter, personalidad o
modo de ser del nifo.

Preferencias en juegos,
alimentacion, actividades,
recompensas, principales

rutinas.

Las capacidades de su hijo
(memoria, atencion,
capacidad de
concentracion).

Actuaciones que funcionan
a la hora de calmarlo en
situacion de estrés o
pérdida de control.

Estimulos que le resultan
insoportables: ruidos,
gritos, que le toquen, etc.
Situaciones relajantes
para él: musica, leer,
correr, etc.

3.4.5. Trabajo en equipo:

Teniendo en consideracién las limitaciones que comin-
mente presentan las personas con SA, es légico que
encuentren dificultad a la hora de tomar parte en activida-
des grupales, que requieren tareas como coordinary orga-
nizar trabajo llegando a acuerdos con otros miembros del
grupo, secuenciar estadios del trabajo, asignar o asumir
responsabilidades por parte de los distintos miembros,
etc.
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ESTRATEGIAS:

- Empezar con grupos pequenos (2,3) e ir aumentando
seguin vaya progresando.

- Si se usa el “sistema del amigo”, sentar al amigo del nifio
cerca de él para que éste le pueda ayudar al nifio con SA
que siga las instrucciones o acabe con latarea.

- Estructurar las actividades de grupo (repartir tareas por
adelantado, temporalizar objetivos, etc.) tal que
inicialmente no sea responsabilidad de los alumnos de
cada grupo, sino del profesor. Seguin vayan aprendiendo a
seguir pasos y a definir cdmo se realiza un trabajo en
equipo, se puede ir aumentando la responsabilidad de
cada participante.

- Potenciar y destacar sus capacidades para favorecer
tanto su aceptacion como que, a pesar de sus dificultades,
pueda sentirse bien en el grupo.

3.4.6. Comprensién lectora:

Aunque es comuin que los nifios con SA aprendan
facilmente a leer y lean bien, la comprensién que
presentan es literal, no llegando a sacar conclusiones
abstractas del texto.

ESTRATEGIAS:

Ensenarle a organizar la informacién: practica de
realizaciéon de resimenes, esquemas, etc.

- Trabajar actividades como encontrar los datos relevantes
de untexto.

- Ante la repeticion o estudio de un texto comprobar que
haintroducido sentido alo que ha leido o memorizado.

En cuanto al proceso de ensehanza aprendizaje uno de los
objetivos primordiales de la intervencion con estos alumnos
se centra en el desarrollo de habilidades. Ellos necesitan, mas
que otros, ayuda para construir las habilidades necesarias
para su acceso al curriculo. La intervencion ha de dirigirse a
todas las areas deficitarias, como la comunicacion, las
habilidades sociales, comportamiento adecuado del alumno,
procurando siempre:

- Proporcionar instrucciones al grupo, pero también al alumno
con SA, de forma individual y acompanandolas con apoyos
visuales.

- Procurar que en su caso las actividades sean tan rutinarias y
estructuradas como sea posible.

- Proporcionar una planificacion representada visualmente
(lista, agenda).

- Ofrecer una motivacion adaptada a las caracteristicas del
alumno para fomentar el aprendizaje.

- Cambiar comportamientos mediante estrategias de Apoyo
Conductual Positivo y ofrecer oportunidades frecuentes para
practicary ensayar.

- Integrar acceso al curriculo con la intervencion en el
comportamientoy la comunicacion.

- Adaptar el plan de intervencion teniendo en consideracion
los medios y a las posibilidades de los educadores (es
preferible no ser demasiado ambiciosos pero actuar en los
puntos basicos).
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4. Acoso escolar
(bullying)

El sindrome de Asperger

“Carlos y Juan me dijeron el primer dia gue me
esperarian todos los dias a la salida para gue les

diera 2 euros.
Hoy no estaban en la puerta, asi que fui a
busearles por el patio para ddrselos

“Caando marcos me dijo gue pusiera. mi
heterdptero en el cajén de la profesora, pensé
ue era buena idea para. gue estudese a salvo.
Cuando la profesora. lo vio me casﬁgc)' a mi sin

U
recreéo.

Hemos comprobado a lo largo de las distintas secciones
de este manual que las personas con SA, suelen presentar
conductas y caracteristicas que pueden llamar la atencién
de manera negativa en su entorno: el no entender las bro-
mas, la torpeza motora, el lenguaje pedante, la entona-
cién peculiar o las dificultades de relacién, entre otros
muchos factores, les convierten en un blanco perfecto
para sufrir problemas de convivencia o, en el peor de los
casos, maltrato y acoso.

En el ejemplo de Lolo, podemos ver cémo su ingenuidad,
combinada con su rigidez hacia la rutina y las normas (aun-
que no sean adecuadas o justas) le lleva a perpetuar una
situacién de acoso sin darse cuenta.

El bullying (Hernandez, Van der Meulen, del Barrio, 2004)
se puede definir como una accién intencionada (causar
miedo, angustia, dafo, extorsién) dentro de una relacién
de poder asimétrica (mayor poder del agresor) que es recu-
rrente en el tiempo; se da en el seno de un grupo (hay tes-
tigos) y la victima no puede salir de esta situacién sin ayu-
da.

Si no se dan las caracteristicas de intencionalidad, asime-
tria de poder, y continuidad en el tiempo no estamos
hablando de un problema de acoso sino de un problema
de convivencia escolar.

Como ya sabemos, las limitaciones de las personas con SA
pueden resultar tan sutiles que sus conductas dan la impre-
sién de haber sido planificadas, cuando, en muchos casos,
son victimas de la manipulacién de otros. Es muy probable
que ademas de sufrir las bromas y criticas de sus comparie-
ros, se les utilice para hacer cosas que les pongan en ridicu-
lo, evidencia o que desemboquen en castigos, para la
diversiéon de sus acosadores.

Por todo ello, debemos ser especialmente observadores y
cuidadosos ante las interacciones entre los estudiantes y
ante las conductas inadecuadas hacia las personas con SA,
pero también por parte de ellas, ya que en algunos casos el
nifio con SAtambién puede reaccionar de forma agresiva.

Frente al “acosador puro” (inteligente, con buenas HHSS,
manipulador, alta capacidad de empatia cognitiva, aunque
baja empatia emocional y alta desconexion moral) surge lo que
se ha dado en denominar “Bullyvictima” (nifios que son

agresoresy victimas a la vez).

Algunos nifos con SA pueden convertirse en bullyvictimas, es
decir, causar danos a otros ninos. La diferencia es que nunca lo
hacen de forma estable ni premeditada, o por diversion, como
el acosador puro, sino por simple reaccion ante el acoso.
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Se debe tener en cuenta la importancia de proteger al nifio
de las burlas, tanto fuera como dentro del aula, ya que esto
constituye una de las principales fuentes de ansiedad, sobre
todoenlos nifos mas mayores.

No hay que olvidar que:

- Las personas con SA sufren acoso o maltrato con mas fre-
cuencia y gravedad que los alumnos sin discapacidad, e
incluso que los alumnos con discapacidades fisicas o senso-
riales.

- El acoso suele suceder por parte de compaiieros de su
misma clase o de una clase superior.

- El lugar més propicio para el acoso suelen ser los pasillos, el
patio y los momentos en los que el profesor no esté presen-
te.

- Se dan mas casos de acoso escolar en el dltimo ciclo de pri-
mariay en el primer ciclo de laESO.

ESTRATEGIAS

- El alumno con SA debe tener muy claro a quién acudir en
caso de conflicto. Para ello la mejor estrategia es que tenga
a un determinado profesor de referencia (su tutor, PT...),
quien iniciard contactos frecuentes con el alumno para

ignorar, ningunear, no
dejar participar...

insultar, poner motes,
ridiculizar, criticar...

romper sus cosas,

robarle, pegarle,

amenazarle con
armas...

potenciar la comunicacién y conocer las dificultades que
puedan surgir en el diaa dia.

-Dado que el alumno con SA se desbordafaciimente y reaccio-
na ante al fracaso de manera mucho més negativa que el resto
de sus companieros, debe recibir ayuda tan pronto como apa-
rezcan los primeros problemas de convivencia en el aula, sean
éstos comentados o no por el alumno a su profesor de referen-
cia(muchas veces ellos tardan en percatarse, o no se dan cuen-
ta, de que estansufriendo alglintipo de abuso).

- Es posible que el alumno con SA perciba algunas conductas
como agresiones cuando no lo son, ya que les cuesta compren-
der las acciones e intenciones ajenas (pueden confundir una
broma amistosa con otra desagradable) y consecuentemente
responder de formaemocionalmente desproporcionadaeina-
decuada. En estos casos, contar con un profesor de referencia,
que conocey sigue al alumno, serd también de gran ayuda.

- Aunque los companiieros no tienen porqué tener conocimien-
to exacto del diagndstico, el profesor debe fomentar que el
clima del aula sea de unatotal aceptacion a la diversidad, espe-
cialmente en personas con estas caracteristicas, incapaces de
entender que alguien pueda ejercer un maltrato intencionado
yalas queles puede costar defenderse.

- Parair mas alla de la prevencién o de la actuacion ante el mal-
trato entre iguales y fomentar las relaciones de solidaridad y

amenaza para intimidar,
obligarle a hacer cosas,
acoso sexual.

grabar y colgar en
internet o teléfonos
moviles las imagenes
del maltrato.

Todas estas conductas provocan ademas maltrato psicologico
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El uso del "Sistema del amigo” es efectivo ya que estos ninos
se relacionan bien de tu a td.
La cuidadosa eleccion de un compaiiero sin SA suele ser un

procedimiento optimo para ayudarle a imitar e incorporar

habilidades sociales, potenciar el compa
estigmatizacion.

ismo y reducir la

amistad en el aula, el profesor puede usar las técnicas del "Sis-
temadelamigo” yladel “Circulo de amigos”.

Es esencial que el centro escolar se muestre responsable y
adopte las medidas necesarias para prevenir este tipo de pro-
blemas, eintervenir contundentemente siocurren.

En un primer momento y ante indicios de maltrato, el profe-
sor puede realizar actuaciones como las siguientes:

- Guardar registros o informes claros sobre los incidentes
observados, para evitar que cristalicen en relaciones de mal-
trato de las que el grupo dificilmente se desprendera.

- Compartir y comentar los hechos a otros profesores para
que se tomen las acciones necesarias.

La técnica del “Circulo de amigos” implica que algunos
companeros realizan voluntariamente actividades con el
chico con SA para favorecer su integracion social: supervisar

el cambio de clase, entradas y salidas, excursiones...en el
patio vigilar y proteger para evitar relaciones abusivas o
promover la integracion en juegos de equipo.

- Comunicacién directa con los padres del agredido y de los
agresores: aconsejando a los padres de la victima que den el
mayor apoyo posible a su hijo, y en el caso de los agresores
se puede recomendar realizar reflexiones al respecto en
casa.

- Posibilidad de implantar un Programa de Mediacion: entre-
nar a personas de los distintos estamentos del centro (alum-
nos, docentes, conserje, padres etc.). Arbitrar un sistema
de mediacién aumentaré la sensacién de seguridad en la
escuela, y portanto, el prestigio del centro.

- Dirigir también la intervencién al grupo, porque el maltra-
to entre iguales es un fenémeno de grupo: por ejemplo,
concretar normas contra las agresiones consensuadas por
los mismos alumnos.

1.- Tener una politica clara de actuacion ante el acoso escolar. Solamente un abordaje integral desde la prevencion y actuacion
global en el centro, mas que esperar actuaciones concretas de los profesores de cada alumno afectado, lograra una resolucion

optima de este problema.

2.- En el momento en que se detecta un caso de acoso, proporcionar de forma inmediata al alumno la seguridad y apoyo
emocional que necesita en ese momento, a la par que se apoya también a la familia.

3.- Realizar una intervencion psicoeducativa con todo el grupo, hacerles tomar conciencia de su actuacion como tal, de los
procesos que les han llevado a aceptar lo que de modo individual no aceptarian o no harian.

Ante el maltrato o el acoso, tolerancia cero
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5. La adolescencia en el SA

¢ Que pasara cuando Lolo se vaya haciendo mayor?

Sibien durante la infancia los niflos con SA puede afrontar
con mayor o menor apoyo las demandas del medio e inclu-
so pasar desapercibidos en algunos casos, al llegar a la
adolescenciatambién para los jévenes con SA se hace prio-
ritario el deseo de mantener relaciones de amistad o afec-
tivas, asi como el deseo de formar parte de un grupo. Por
ello, en este momento se hacen mas evidentes parala per-
sonay para los demas las diferencias, dando lugar a menu-
do a un mayor sentimiento de soledad y a deseos frustra-
dos de pertenencia aun grupo y ser “como todos”.

La adolescencia en personas con SA supone el momento a
partir del cual aumenta notablemente el riesgo de padecer
alteraciones psicologicas como depresion, ansiedad o
trastornos de tipo obsesivo.

Los jovenes con SA suelen ser personas leales y
responsables, con afan de superacion y sin malicia.

Los cambios fisicos y fisiolégicos suponen asimismo un
elemento sensible y origen de sentimientos de confusién.
Si bien estos cambios fisicos y fisioldgicos se dan al mismo
tiempo que en sus companieros, los cambios emocionales
pueden sufrir cierto retraso. Mientras que sus compane-
ros empiezan a hablar de parejas y de saltarse las reglas,
ellos pueden seguir hablando de amistad y manteniendo
fuertes valores morales.

- Edad en el momento del diagnostico.
- Comprension del diagndstico en el entorno familiar-
escolar.

- El grado de aceptacion del diagnostico y el enfoque
terapéutico proporcionado.

- Existencia de una red de apoyo formal e informal.

- Las habilidades de autocuidado e independencia que
posea.

5.1. Dificultades de tipo emocional

Es frecuente que se acentlen los sentimientos de
incomprensién, diferencia y soledad, asi como la inma-
durez en el plano emocional, con la presencia de reac-
ciones desproporcionadas a la situacion.

Como se ha dicho con anterioridad, no hay dos casos
de SA iguales. La adolescencia puede acarrear altera-
ciones de la conducta en unos chicos mientras que para

otros puede ser el momento en que se acelera su pro-
greso.

En general las dificultades que se producen tienen rela-
cién con temas como la definitiva conciencia de diferencia
o incluso de discapacidad, o el deseo de igualdad e inde-
pendencia (a pesar de ser ingenuos e inmaduros por regla
general, aspiran alas mismas libertades que sus iguales) .
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5.1. Dificultades de tipo emocional

ESTRATEGIAS:

- Educar a los companeros en tolerancia, respeto y com-
prensién hacia el joven con SA.

- Motivarles a participar en actividades que mejoren su
autoestima y su imagen ante los demas, como facilitar
situaciones de aprendizaje cooperativo que destaquen
sus conocimientos en ciertos temas y promuevan su acep-
tacién en el grupo.

- Fomentar su participacion en actividades extracurricula-
res relacionadas con sus temas de interés y puntos fuertes,
lo cual favorecera su relacién con los deméas y contribuira a
mejorar su autoestimay estabilidad emocional.

- Durante la adolescencia, los jovenes con SA necesitan
conocer y aceptar lo que significa tener este sindrome.
Para ello, existen programas especificos, como el de Peter
Vermeulen (1999), que incorpora una serie de pasos
estructurados en distintas actividades con el objetivo de
comunicarles su diagnéstico y fomentar su comprensiony
aceptacion.

5.2. Higiene y cuidado personal

- Es fundamental explicarles que sus caracteristicas no son
causadas por una "enfermedad”, sino por un tipo de orga-
nizacién diferente del cerebro, que tiene ventajas y des-
ventajas.

- Para mejorar su autoestima se debe fomentar y reforzar
sus habilidades. Podemos hacerles ver que existen
muchas personas que son como ellos y que han consegui-
do destacar en las artes o las ciencias.

- Durante estos afios, es fundamental fomentar el aprendi-
zaje de HHSS, estrategias de relajacién y autocontrol, asi
como otras estrategias que se considere necesarias (con-
trol de pensamientos obsesivos o de conductas estereoti-
padas, desensibilizacion de fobias, etc.) para mejorar su
integracion y estabilidad emocional.

A pesar de las dificultades anadidas, con la adolescencia se
consigue comprender mejor las situaciones sociales,

aumenta la capacidad de reflexion sobre uno mismo y sobre
distintos eventos, y aumenta la motivacion hacia el
aprendizaje vy la superacion de las propias dificultades.

Durante la adolescencia no es extrafio que aparezcan con-
ductas de resistencia a ducharse a diario, usar desodoran-
te, cepillarse los dientes regularmente, etc.

Algunas veces, es posible que exista un problema subya-
cente de hipersensibilidad. Suelen insistir en llevar siem-
pre la misma ropa o no adecuar su vestimenta a las diferen-
tes épocas del afio o las distintas situaciones, pudiendo
pasar excesivo frio o calor.
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También es posible que aparezcan rituales obsesivos rela-
cionados con esta area (lavado repetitivo de las manos,
etc.).

ESTRATEGIAS:

- Introducir programas de apoyo y rutinas estructuradas
para fomentar la limpieza y el interés por su imagen y cui-
dado, favoreciendo asi su autoestima.



5.2. Higiene y cuidado personal

- Proporcionar formaciéon en rutinas saludables de higiene,
alimentacién, ejercicio, etc. desde una edad temprana.

- Alcanzar acuerdos sobre ropay calzado para establecer

habilidades practicas y saludables (si desea vestirse siem-
pre de verde militar puede hacerlo, pero en verano usara
ropas ligeras y en invierno mas gruesas).

5.3. Aumento de las obsesiones y los rituales de pensamiento

Durante la adolescencia, es mas probable que la persona
con SA desarrolle un trastorno obsesivo-compulsivo.

Este trastorno tiende a presentarse de manera tl'pica con
manifestaciones conductuales como lavarse repetidamen-
te las manos, experimentar pensamientos intrusivas recu-
rrentes, necesidad de realizar ciertas acciones repetitivas

5.4. Dificultades académicas en

para evitar un resultado temido, etc.

Es fundamental mantenerse alerta ante la presencia de con-
ductas ritualistas y/o pensamientos obsesivos que interfie-
ren con el bienestar o funcionamiento diario. Ante estos
hechos, seria necesario contactar con profesionales de la
salud mental.

educacién secundaria

Al llegar a edades superiores, pueden acentuarse las
siguientes dificultades:

- Lentitud para coger apuntes.

- Dificultades para adaptarse al frecuente cambio de
profesores, aulas, etc.

- Torpeza a la hora de organizarse (secuenciacion,

planificacion).

- Falta de interés hacia ciertas asignaturas.

- Dificultades para seleccionar informacion relevante.
- En educacion secundaria y superior suele aparecer
absentismo escolar, asi como desmotivacion y malestar

ante las nuevas exigencias académicas y sociales.

Sin embargo, no todo son dificultades para el chico con
SA. En este momento, su madurez cognitiva le permite ir
incorporando, de formaintelectualizada, estrategias y fun-
ciones cognitivas e instrumentales compensatorias.

También es esta la edad crucial para la planificacién de
objetivos alargo plazo, fomentar su propia autoconciencia
(definiciéon de sus puntos fuertes y débiles, de sus habilida-
des de la vida diaria, etc.) e ir definiendo sus posibles inte-
reses laborales (definicidn de sus habilidades o de sus inte-
reses académicos).

A partir de este punto el sistema educativo deberia fijarse
objetivos a largo plazo con una triple finalidad: la adapta-
cién social, la definicién o exploracién de sus intereses
vocacionalesy, por encima de todo, el fomento de su Cali-
dad de Vida.
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5.4. Dificultades académicas en educacion secundaria

- Apoyos al grupo:

- Reformular cada ano las normas, analizando lo que
funcion6 antes y lo que hay que mejorar.

- Fomentar la cultura del heroismo que implica defender al
débil. Repensar con los alumnos las nociones de miedo,
valor, expectativas de reacciones en el grupo, etc.

- La actitud del docente, capaz de crear una buena
relacion personal con los alumnos, es fundamental.

- Apoyos al alumno con SA:

- Apoyar al estudiante en el mantenimiento de la
estabilidad emocional, manteniendo con él reuniones
periddicas. Conviene tener momentos especificos en el
horario de la semana para analizar las relaciones
personales y los sentimientos, desarrollar la empatia
emocional, aprender a pedir ayuda, comunicar estos
incidentes... No se trata s6lo de hablar de conflictos o
problemas, sino también de compartir las experiencias
positivas que han tenido.

- Preparar técnicas de afrontamiento de situaciones
dificiles en el ambito escolar.

- Motivarle a conseguir metas y organizarlas en objetivos
concretos alcanzables a través de estrategias
determinadas.

- Ofrecer orientacion laboral y profesional, v, si es el caso,
preparandole para el paso a la universidad (visitas al
campus, clases de oyente...), teniendo en cuenta que las
demandas sociales a ese nivel disminuyen, favoreciendo
la adaptacion a ese nuevo entorno.
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ESTRATEGIAS DE APOYO en educacién secundaria y
superior:

- Proporcionar las adaptaciones necesarias en cada caso.
Usualmente, serd suficiente con realizar adaptaciones
metodolégicas (mas tiempo, posibilidad de examenes ora-
les, uso de un ordenador, apoyos visuales, exdmenes en
forma de preguntas cerradas o tipo test...).

- Proporcionar instrucciones claras sobre las tareas que
debe realizar, si es necesario por escrito, y recurriendo a la
agenda consistentemente.

- Animarle a participar en un programa de educacién fisica
orientado hacia la salud, no a nivel competitivo.

En resumen, se tratara de haber colaborado a que, al final
de la escolarizaciéon obligatoria, los chicos con SA se hayan
convertido en jévenes:

- Una buena adaptacién al entorno (aunque con capa-
cidad de auto-observacién en relacién a sus iguales).

- Una buena autoestima (independiente de los resulta-
dos académicos).

- Motivacién de logro implicita e iniciativa propia.

- Habilidades de independencia (resolucién de proble-
mas, autonomia personal).

- Un grupo de referencia.

- Buenas perspectivas de futuro.

- Una historia de fracaso escolar.

- Una historia de maltrato o abuso.

- Baja autoestima, soledad, sensacién de inadaptacion.
A modo de conclusién:



5.4. Dificultades académicas en educacion secundaria

iEsforcémonos por crear un puente entre el conocimiento
tedrico-practico y la disponibilidad de servicios y

actuaciones para los alumnos con Sindrome de Asperger
en el sistema educativo!

Como conclusién general nada mejor que la frase anterior. No nos cabe duda de que el Sindrome de Asperger ya no es
un problema desconocido a nivel educativo, ni de que los servicios de Orientacion, Pedagogia Terapéutica y Audicién y
Lenguaje disponen de estrategias educativas de las que probablemente carecian hace una década. Desde el afio 2008
contamos ademas en nuestra comunidad auténoma con la Unidad Especifica de Atencién a los Trastornos del Desarrollo.
Sin duda el avance conseguido dia tras dia a todos los niveles (Servicios Sociales, Sanidad y Educacién) y el empefio que
pongamos, haré que siga aumentando el conocimiento sobre el Sindrome de Asperger, su deteccién tempranay correc-
to abordaje.

Por lo tanto, esta guia no ha nacido Gnicamente para facilitar informacién o estrategias basicas, sino con el objetivo afa-

dido de servir de puente entre la realidad de nuestros alumnos con SA en el aula, y los servicios y actuaciones disponibles
para ellos. Conseguirlo redundara sin duda, en la mejora de su calidad de vida y la de sus familias.
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1. Criterios diagnésticos del Sindrome de Asperger segun el
DSM-IV-R (299.80):

A. Trastorno Cualitativo de la Interaccién Social. Manifestado al menos por dos de las siguientes caracteristicas:

Alteracién importante del uso de mdltiples comportamientos no verbales, como el contacto ocular, la expresién
facial, la postura corporal y los gestos reguladores de lainteraccién social.

Incapacidad del individuo para desarrollar relaciones con iguales apropiadas a su nivel de desarrollo.

Ausencia de tendencia espontédnea a compartir placeres, intereses y logros con otras personas (por ejemplo,
ausencia de las conductas de sefialar o mostrar a otras personas objetos de interés).

Ausencia de reciprocidad social o emocional.

B. Patrones restrictivos de comportamientos, intereses y actividades repetitivos y estereotipados. Manifestados al
menos en una de estas caracteristicas:

Preocupacién absorbente por uno o mas patrones de interés estereotipados y restrictivos que son anormales, sea
por su intensidad o por su contenido.

Adhesion aparentemente inflexible a rutinas o rituales especificos, no funcionales

Estereotipias motoras repetitivas (por ejemplo, sacudir o girar manos o dedos, o movimientos complejos de todo el
cuerpo).

Preocupacion persistente por partes de objetos.

C. El trastorno causa un deterioro clinicamente significativo de la actividad social, laboral y otras areas importantes
de la actividad del individuo.

. No hay retraso general del lenguaje clinicamente significativo (por ejemplo, a los dos afios de edad el nifo utiliza
D.Noh t | del | | t ficativo ( | los d de edad el til
palabras sencillas y a los tres afios utiliza frases comunicativas).

E. No hay retraso clinicamente significativo del desarrollo cognoscitivo ni del desarrollo de habilidades de
autosuficiencia con respecto a la edad, comportamiento adaptativo (distinto de la interaccién social) y curiosidad
acerca del ambiente durante la infancia.

F. No cumple los criterios de otro trastorno generalizado del desarrollo ni de esquizofrenia.
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2. Escala Australiana para Sindrome de Asperger

Anexos

La Escala Australiana para sindrome de Asperger (A.S.A.S.) ha sido extraida del libro de Tony Attwood (1998), Sindrome
de Asperger: Una guia para padres y profesionales, Paidds, Barcelona, 2002.

El siguiente cuestionario ha sido disefiado para identificar comportamientos y habilidades que pudieran ser indicativos
del SA ennifios durante sus afios en la escuela primaria. Esta es la edad en la cual se hacen mas llamativas las habilidades y
los modelos inusuales de comportamiento. Cada pregunta o afirmacién tienen una escala de clasificacién, en el que el 0
representa el nivel ordinario esperado en un nifio de su edad.

A. HABILIDADES SOCIALES Y EMOCIONALES

RARA VEZ / A MENUDO

01

¢Carece el nifio de entendimiento sobre cémo jugar con otros nifios? Por ej.,
¢cignora las reglas no escritas sobre juego social?

mis]uin]uisls

02

Cuando tiene libertad para jugar con otros nifios, como en el recreo, ;evita el
contacto social con los deméas? Por ej., busca un lugar retirado o se va a la
biblioteca.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

03

¢Parece el nifio ignorar las convenciones sociales o los cédigos de conducta, y
realiza acciénes o comentarios inapropiados? Por ej., un comentario personal sin
ser consciente de que puede ofender alos demés.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

04

¢Carece el nifio de empatia, del entendimiento intuitivo de los sentimientos de
otras personas? Por ej., no darse cuenta de que una disculpa ayudaré a la otra per-
sona a sentirse mejor.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ e

05

¢Parece que el nifio espere que las deméas personas conozcan sus pensamientos,
experiencias y opiniones? Por ej., no darse cuenta de que Vd. no puede saber
acerca de un tema concreto porque no estaba con el nifio en ese momento.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

06

¢ Necesita el nifio una cantidad excesiva de consuelo,
Especialmente si se le cambian las cosas o algo le sale mal?

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

07

¢Carece el nifio de sutileza en sus expresiones o emociones? Por ej., muestra
angustia o carifio de manera desproporcionada a la situacion.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o
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08

¢ Carece el nifio de precisién en sus expresiones o emociones? Por ej., no ser capaz
de entender los niveles de expresién emocional apropiados para diferentes perso-
nas.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

09

¢Carece el nifio de interés en participar en juegos, deportes o actividades
competitivas? 0 significa que el nifio disfruta de ellos.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[
[ o

10

¢Es el nifio indiferente a las presiones de sus compafieros? 0 significa que sigue las
modas en ropa o juguetes, por ejemplo.

[ o
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

A. HABILIDADES DE COMUNICACION

RARA VEZ / A MENUDO

11

¢Interpreta el nifio de manera literal todos los comentarios? Por ej., se muestra
confuso por frases del tipo “estas frito”, “las miradas matan” o “muérete”.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ e

12

¢Tiene el nifio un tono de voz poco usual? Por ej., que parezca tener un acento
“extranjero”, o monétono, y carece de énfasis en las palabras clave.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

13

Cuando habla con él, ;muestra el nifio desinterés en su parte de la conversacién?
Por ej., no pregunta ni comenta sus ideas con otros.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

14

Cuando se conversa con él, jmantiene menos contacto ocular del que cabria
esperar?

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

15

¢Tiene el nifio un lenguaje excesivamente preciso o pedante? Por ej., habla de
maneraformal o como un diccionario andante.

[ o
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o

16

¢Tiene el nifo problemas para reparar una conversaciéon? Por ej., cuando esta
confuso no pide aclaraciones, sino que cambia a un tema que le resulte familiar, o
tarde un tiempo muy largo en pensar una respuesta.

[ e
-
[~
[ e
[~
[ o
[ o
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Anexos

C. HABILIDADES COGNITIVAS

RARA VEZ / A MENUDO

17

¢Lee el nifio libros en busca de informacién, sin parecer interesarle los temas de
ficcion? Por ej., es un avido lector de enciclopedias y de libros de ciencias, pero no
leinteresan las aventuras.

18

¢Posee el nifio una extraordinaria memoria a largo plazo para eventos y hechos?
Por ej., recordar afos después la matricula del coche de un vecino, o recordar con
detalle escenas que ocurrieron mucho tiempo atras.

19

¢ Carece el niflo de juego imaginativo social? Por ej., no incluye a otros nifios en sus
juegos imaginarios, o se muestra confuso por los juegos de imaginacién de otros
ninos.

D. INTERESES ESPECIFICOS

RARA VEZ / A MENUDO

20

¢Esta el nifio fascinado por un tema en particular y colecciona avidamente
informacion o estadisticas sobre ese tema? Por ej., el nifio se convierte en una
enciclopedia andante sobre vehiculos, mapas, clasificaciones de ligas deportivas u
otrotema?

0 1 3 4 5

]
]
DG)

0

]

21

¢Se muestra el nifio exageradamente molesto por cambios en su rutina o
expectativas? Por e]., se angustia si va a la escuela por una ruta diferente.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ e

22

¢Ha desarrollado el nifio complejas rutinas o rituales que deben ser completados
necesariamente? Por ej., alienar todos sus juguetes antes de irse a dormir.

[ e
-
[~
[ e
[ =
[ o
[ o
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E. HABILIDADES EN MOVIMIENTOS RARA VEZ / A MENUDO

23 Tiene el nifio una pobre coordinacién motriz? Por e]., no puede atrapar un balén.

mjs]ujs]uls]s

; Tiene el nifo un modo extrafio de correr? o 1 2 s 4 5 6
24 ¢ Ot

F. OTRAS CARACTERISTICAS

En esta seccidn, indique si el nifio ha presentado alguna de las siguientes caracteristicas:
a. Miedo o angustia inusual debidos a:
Sonidos ordinarios, por ejemplo, aparatos eléctricos domésticos.
Caricias suaves en la piel o en el cabello.
Llevar puestos algunas prendas de ropa en particular.
Ruidos no esperados.
Ver ciertos objetos.
Lugares atestados o ruidosos, como supermercados.
b. Tendencia a balancearse o a aletear cuando esté excitado o angustiado.
c. Falta de sensibilidad a niveles bajos de dolor.
d. Adquisicién tardia del lenguaje.
e. Tics o muecas faciales no inusuales.
Sila respuesta a la mayoria de las preguntas de esta escala es "Si", y la puntuacién esta entre 2y 6 (es decir, visiblemente
por encima del nivel normal), no se puede indicar, de manera automatica, que el nifio tiene Sindrome de Asperger. Sin

embargo, existe dicha posibilidad, y se justifica que se le realice una valoracién diagnéstica.

© M.S. Garnett y A.J. Attwood
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3. Cuestionario de Screening
para Espectro Autista de Alto Funcionamiento, ASSQ

Anexos

Nombre del nifio:

Nombre del evaluador:

Fecha de nacimiento:

Fecha de evaluacion:

. . . o No Encierta Si
Este nifio se muestra diferente a otros chicos de su edad, de la siguiente forma: medida
. 0 1 2
01 Parece anticuadoy precoz. [] [] []
. . - . 0 1 2
02 Es considerado por otros chicos como un “profesor excéntrico”. [ o []
03 Vive en cierta forma en su propio mundo, con intereses intelectuales, idiosincrasicos y  ° ! 2
restrictivos. [] [ []
04 Acumula hechos o datos relativos a ciertos temas (buena memoria mecanica) pero sin é i é
comprender realmente su significado.
0 1 2
05 Posee unacomprension literal del lenguaje metaférico o ambiguo. [] [] []
06 Posee un estilo de comunicacién desviado, con un lenguaje formal, detallado, anticuado o con ﬁ é é
la entonacién similar alade “unrobot”.
0 1 2
07 Inventa palabras o expresiones idiosincrasicas. [] ] []
. 0 1 2
08 Posee unavozo un habladiferente. ] ] []
09 Expresasonidos involuntariamente; carraspeos, especies de “ronquidos”, ruidos conlaboca,  © 1 2
gritos orisas nerviosas. L] L] L]
0 1 2
10 Essorprendentemente capaz para algunas cosas y sorprendentemente torpe para otras. ] ] ]
11 Usa el lenguaje libremente pero falla al realizar ajustes para adaptarse a contextos sociales o é i é
las necesidades de los diferentes interlocutores.
0 1 2
12 Lefaltaempatia. [] [] []
. . . 0 1 2
13 Realiza comentarios ingenuos o embarazosos. [] [] []
0 1 2
14 Tiende a desviar lamirada. [] [] []
. . 0 1 2
15 Deseaser sociable pero falla al establecer relaciones con pares. ] ] []
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0 1 2

16 Puede estar con otros chicos pero sélo estableciendo sus propios terminos. [] [] []
0 1 2

17 Lefalta un mejor amigo. [ [] [
0 1 2

18 Lefaltasentido comun. ] ] ]
19 Espobre enlos juegos: no tiene idea de cooperacién en un equipo, marca sus “propios goles” 0 ! 2
(en contra). [] L] []
o e . ~ 0 1 2

20 Posee torpezamotora, gestos o movimientos mal coordinados, desmafiados. ] [] []
. P . . 0 1 2

21 Realizamovimientos involuntarios de la cara o del cuerpo. [ [] [

22 Tiene dificultades para completar simples actividades diarias a causa de la repeticién é i é

compulsiva de ciertas acciones o pensamientos.

0 1 2

23 Tienerutinas especiales: insiste en no cambiar. ] ] [
TP . . 0 1 2

24 Muestraapego idiosincrasico a objetos. [] [] []

25 Otros chicos se burlan de él o lo ridiculizan. é é é
. . K] 0 1 2

26 Tiene unaexpresion facial inusual notable. ] [] []

27 Tiene una posturainusual notable. é é é

Especifique otras razones que las que figuran arriba:

El cuestionario ASSQ se administra a chicos de 7 a 16
afios de edad. El ASSQ presenta 27 items que se
puntian de 0 a 2 (0: normalidad, 1: indica algun nivel de
alteracion, 2: define una alteracién).

La puntuacién total vade 0 a 54.
Los items se refieren a la interaccién social, problemas
de comunicacién, conductas restrictivas y repetitivas,

torpeza motoray diferentes tipos de tics posibles.

Los autores investigan acerca de los alcances del
instrumento para su uso en contextos clinicos.

Se entrevista a padres y maestros y se pide que
completen los items. Los datos obtenidos sugieren que
el ASSQ es un instrumento de screening para trastornos
del espectro autista de alto funcionamiento, para
administrar a padres y maestros, valido y fiable para su
uso en contextos clinicos.

En una primera aproximacién puede afirmarse que la
puntuacién de 19 dada por maestros o la puntuacién de
22 dada por los padres indicaria la necesidad de realizar

al nifo evaluaciones més especificas.

(Ehlers, Gillberg y Wing, 1999)
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Bibliografia y material de utilidad practica

Bibliografia:

-"Ensefiar a los nifios con autismo a
comprender a los demas: guia practica
para educadores”.

Autor: S. Baron-Cohen, J.Hadwin y P,
Hadwin. Ed. CEAC.

-"El sindrome de Asperger:
¢excentricidad o discapacidad social?”
(2004).

Autor: Pilar Martin Borreguero. Ed.
Alianza Editorial, S.A.

- "Un acercamiento al sindrome de
Asperger: una guia teérica y practica”
(2007).

Editor: Asociacién Asperger Espafia.

-"El sindrome de Asperger: otra forma
de aprender” (2006). Autor: Martos
Pérez, Juan; Ayuda Pascual, Raquel;
Freire Prudencio, Sandra. Editor: Madrid
(Comunidad Auténoma).

-"Las historias sociales” (Gray, 1994)y
“Las conversaciones en viiietas” (Gray,
1994) incorporan dibujos simples,
simbolos y colores para facilitar la
comprensién social e ilustrar detalles
relevantes, ideas, conceptos abstractos
dentro de determinadas conversaciones.

Publicaciones:

- "El sindrome de Asperger: una guia
para la familia” (2002). Autor: Attwood,
Tony .Ed. Ediciones Paidés Ibérica, S.A.

- "Una mente diferente: comprender a
los nifios con autismo y sindrome de
Asperger” (2006)

Autor: Peter Szatmari. Ed. Paidés Ibérica,
S.A.

-"Asperger en el aula. Historia de
Javier”

Pedro Padrén Pulido. Profesor de
Educacién Primaria y Primer Ciclo de la
ESO. Ediciones Diaz de Santos.

-"Otra forma de mirar: memorias de un
joven con sindrome de Asperger”
(2005)

Autor: Miguel Dorado Moreno. Ed. Minor
Network, S.L.

-"Problemas de percepcién sensorial en
el autismo y sindrome de Asperger:
diferentes experiencias sensoriales,
diferentes mundos perceptivos” (2007).
Autor: Olga Bogdashina. Editor:
Asociacién Autismo Avila.

Materiales:

- "En la mente | y II” (2001) es un
soporte grafico (79 fichas) que estimula
los procesos mentalistas y su expresion
linglistica a través de habilidades
pragmaticas

Autores: M. Monfort , |. Monfort. Ed.
ENTHA.

- "Programa de ensefianza de
habilidades de interaccién social
(PEHIS)" (2001), es un programa formal
de habilidades sociales para nifios y nifas
y adolescentes.

Autor: M? Inés Monjas. Ed. CEPE

-"Sentimage” (LDA, 2001) o “Emotions,”
(Pustlauk, 2001).

Distribuye Feran-Dideco) son otros
materiales gréficos que permiten el
trabajo en relacién con las emociones.

- "Soy especial” de Peter Vermeulen
(2001).

Programa para informar a los nifios y
jovenes sobre su trastorno del espectro
autista.

London and Philadelphia: Jessica
Kingsley Publisher.

-"El Imaginario de los sentimientos de
Félix"”
Autor: D. Lévy. Ed. S.M.
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