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1.TiTULO

“Vinculos que integran: intervencidn psicopedagdgica grupal para favorecer la

inclusion de adolescentes con Sindrome de Asperger en el aula”

2. RESUMEN

Este trabajo de intervencidn psicopedagédgica fue disefiado para su implementacion en el nivel
secundario de la institucion educativa UEGP N2 191 “Creando Espacios” de la ciudad de
Resistencia, Chaco. Con el propdsito de fortalecer las practicas inclusivas orientadas a
estudiantes con diagndstico de Sindrome de Asperger (SA). A partir de un enfoque situado, se
disefié una propuesta de ocho semanas que incluyd una etapa diagndstica y otra de accién
directa con docentes. Se contemplan recursos diddcticos tales como material audiovisual,
presentaciones digitales, juegos de roles y propuestas didacticas adaptadas. Las actividades
priorizan la empatia, la autorregulacion y el disefio universal para el aprendizaje. El dispositivo
grupal fue concebido como un espacio facilitador de vinculos, socializacion y expresion
emocional, adaptado a las necesidades del aula. Uno de los propdsitos consiste en favorecer la
apropiacién de conocimientos sobre el SA por parte del equipo docente y la implementacion
de estrategias diferenciadas, reconociendo la importancia del trabajo interdisciplinario y
continuo. La intervencién se enfocd en brindar herramientas practicas y conceptualizaciones

claras, promoviendo una cultura institucional basada en el respeto a la diversidad.

PALABRAS CLAVES: Sindrome de Asperger. Intervencidn psicopedagdgica. Dindmicas grupales.

Habilidades sociales. Adolescencia .Clima dulico. Estrategias docentes



3. INTRODUCCION

El sindrome de Asperger es concebido como un trastorno neurobiolégico del Espectro
Autista, se hace visible, entre otras causas, por las limitaciones para la reciprocidad social y
emocional (dificultades para “saber conectar” y “ponerse en el lugar del otro” empatia), los
comportamientos repetitivos y los intereses obsesivos, absorbentes y estereotipados que, con
frecuencia, van acompafiados de un retraso en la adquisicidn de las pautas de coordinacién

motriz.

Considerando lo mencionado con anterioridad, en los sujetos que presentan estas
condiciones, se evidencian carencias en el desarrollo de herramientas y habilidades para
interactuar de manera adecuada con su medio, generalmente poseen dificultades para
comenzar o sostener una conversacion, suelen restringir su comunicacion a intereses
especificos o restringidos, pueden emitir opiniones que, por su literalidad o falta de filtro
social, son percibidas como inadecuadas u ofensivas, presentan dificultades para flexibilizar su
discurso y adaptarlo al contexto, es decir, presenta limitaciones para realizar lecturas, analisis

o conjeturas del entorno.

Teniendo presente que la socializacidn y el desarrollo de valores estan intrinsecamente
conectados a las etapas de la infancia, la adolescencia y la juventud, porque es, en estos
periodos, donde esos procesos constituyen el eje central de conformacidn del individuo como
ser social. Las insuficiencias que se produzcan en el desarrollo de estos podrian acarrear
consecuencias no deseables para una integracién plena a la vida social. (Socializacién de

adolescentes y jovenes, s. f.)

Por lo tanto, el adolescente a través de la socializacién incorpora herramientas que
facilitaran su adaptacion a los desafios sociales y culturales propios de la vida adulta, es
fundamental desarrollar esta habilidad en aquellos sujetos que presentan mayor dificultad

para integrarse socialmente y de este modo garantizar no solo igualdad de oportunidades, sino



también un futuro donde puedan desarrollar vinculos sexo afectivos y de amistad con pares,

que les permitan establecer vinculos afectivos significativos y redes sociales de apoyo..

El presente trabajo tiene como propdsito la aplicacion de técnicas que favorezcany
potencien la participacion y sociabilizacion en el aula de estudiantes que presenten este tipo

de perfil neurodivergente, otorgandole herramientas que faciliten su integracién social.

4. OBJETIVOS:

4.1 Objetivo general:

Implementar una intervencion psicopedagdgica centrada en dinamicas grupales para
potenciar las habilidades sociales, la integracidn escolar y el bienestar emocional de
estudiantes con Sindrome de Asperger del 3.2 afio de la U.E.G.P. N.2 191, promoviendo

practicas inclusivas sostenidas por el equipo docente.

4.2 Objetivos especificos:

- Identificar las necesidades socioemocionales y comunicacionales de los
estudiantes con SA mediante observaciones dulicas sistematicas.

- Fortalecer las competencias del equipo docente en el abordaje del SA mediante
estrategias inclusivas y recursos didacticos especializados.

- Disefary aplicar dindmicas grupales orientadas al desarrollo de habilidades

sociales y la mejora del clima aulico.

5. ESTADO DE ARTE (antecedentes)

Uno de los trabajos de investigacion elegidos fue llevado a cabo por Minerva Castafion
Rodriguez un estudiante-investigador de la Maestria en Innovacién Educativa en la Universidad
Auténoma de Chihuahua, Méjico en el afio 2022, el trabajo se tituld “Desafios de la inclusion
de estudiantes con Sindrome de Asperger en escuelas de nivel basico en México” y se organizo

seis partes. Esta investigacion buscd examinar cdmo se construyen los procesos de inclusion



educativa en escuelas de nivel basico de Chihuahua, México, a través de: las interacciones
educativas entre docentes-estudiantes con SA y las estrategias de ensefianza-aprendizaje en el
aula. En este trabajo se plantean los desafios para la inclusién que se presentan cuando
hablamos de alumnos con SA, especifica que no solo es necesario estructurar las tareas de
manera personalizada, sino que también es necesario desarrollar habilidades sociales en los
estudiantes con SA para garantizar su correcta inclusidn, el estudio se centrd en una
perspectiva metodoldgica cualitativa y mediante observacién participante de tres alumnos, a
partir de esta observacidn se constatd que estos alumnos tienen mds interacciones con sus
docentes (a raiz de sus necesidades académicas) que con sus compafieros de aula y a la vez
son menos aceptados por los mismos, se muestran solitarios durante el dictado de clases,
tienen mayor dificultad para manifestar dudas o emociones y en determinados casos pueden
presentar conductas desadaptativas, los autores concluyen en la necesidad de construir
estrategias para una instruccion personalizada o individualizada y el establecimiento de
actividades académicas encaminadas al desarrollo de las habilidades sociales de los

estudiantes con SA.

La Propuesta de programa de Terapia de Aventura para Adolescentes con Sindrome de
Asperger realizada por Santiago Castro-Donado, Jesus Fernandez-Gavira, Antonio Mufioz
desarrollada en el afio 2020, tuvo como objetivo sensibilizar a profesionales que trabajen con
este colectivo y mostrarles nuevas herramientas terapéuticas mediante “La terapia a través de
la aventura”. La TA ha sido definida como el conjunto de actividades en el medio natural que
tiene como objetivo lograr cambios sociales o psicoldgicos tanto a nivel individual como
grupal. La intervencion propone actividades aventureras (caminatas, recorridos, salidas a
espacios donde los sujetos se contacten con la naturaleza). La propuesta sugiere
intervenciones quincenales, sumando un total de 15 intervenciones interdisciplinarias y con
registro personal de cada una de ellas, las registraciones fueron hechas por profesionales

como por los destinatarios del programa, cada uno de ellos registré de forma individual una



descripcidn de la actividad. y en ellas también debian realizar una reflexién personal de cada
experiencia, esta terapia buscé ayudar a integracién y flexibilizacién de personas con S.A a
través del contacto con la naturaleza y la actividad fisica, habilitando una experiencia

diferente, con reglas distintas lo cual permitiria potenciar la sociabilizacion desde otro lugar.

La revista de psicologia (Psiquis) de la universidad de Buenos Aires, realizé la
publicacion de su segundo volumen en diciembre del afio 2021, en la pagina 41 se encuentra
un articulo publicado por Yesenia Centeno y Aralis Gonzdlez donde realizan un analisis
comparativo de dos sujetos adolescentes diagnosticados con S.A, este articulo deja entrever
como las condiciones particulares relacionadas con el entorno condicionan y determinan el
desarrollo de ciertas habilidades o herramientas, considerando que los intereses y actividades
en las que los adolescentes se sienten atraidos o cdmodos, los adolescentes con S.A difieren
completamente de los intereses de la mayoria de sus pares; el rol de la familia es fundamental
para poder actuar como mentor, ejemplificando y especificando aspectos positivos y negativos
de cada escenario, también es preciso considerar cuanta informacidn poseen sus pares acerca

de la situacidn su compafiero ya que esto genera mayor comprensién y facilita la interaccidn.

Salirrosas Bernedo, Marina Lourdes, autora de una tesis a la cual tituld: Programa
“Quiero ser tu amigo” Sobre habilidades sociales en nifios con Sindrome de Asperger. Para
realizar el desarrollo de la misma, llevd a cabo una investigacidon en el afio 2021, de caracter
experimental y cuantitativo, utilizé como instrumento de medicidn el cuestionario Goldestein
estableciendo que las dimensiones de la variable habilidades sociales son: habilidades iniciales,
avanzadas, para manejar sentimientos, alternativas a la agresién para el manejo de estrés y de
planificacion, utilizdndolo para realizar mediciones pre y post programa y demostrando, de
este modo, la eficacia del mismo. El programa se organizé en 10 sesiones divididas en 5
maddulos, 2 sesiones grupales por médulo, cuyos objetivos estuvieron orientados a desarrollar

habilidades que permitan al nifio comprender lo que se espera en determinados contextos



sociales, reconocer emociones y formas de regularlas, poder simbolizar y comprender
situaciones con juegos de roles, resolucién de problemas y toma de decisiones. En conclusién,
se demostré que al desarrollar actividades programadas o entrenamiento de habilidades

sociales, se ensefia a los nifos las habilidades que necesitan para interactuar con los demas.

La Revista Espaiola de Enfermeria de Salud Mental, publicé en el afio 2021 un articulo
titulado “Empatia en adolescentes con trastorno del Espectro Autista”. El mismo se basa en un
estudio descriptivo, del cual participaron 50 adolescentes con TEA, con edad media de 16.2
afios, los cuales debian ser capaces de resolver un cuestionario (Basado en el IRl) de manera
auténoma. El IRI (indice de reactividad interpersonal) es una escala que ofrece una medida
multidimensional de la empatia y considera la diferenciaciéon entre empatia cognitiva (definida
como el proceso de comprender el punto de vista de otra persona) y empatia afectiva
(definida como la respuesta emocional de quien observa el estado afectivo de otras personas).
Proporciona dos subescalas para la medida de la empatia cognitiva (la escala de toma de
perspectiva y la escala de fantasia) y dos mas para la medida de la empatia afectiva (la escala
de preocupacién empdtica y la escala de angustia personal). Resultados de la muestra
expresan una disminucion del 20/30 % del grado de empatia autoinformado en todas las
subescalas, excepto en la de angustia personal, comparadas con el estudio original de
validacién. Como conclusién sugieren que la ensefianza temprana de habilidades empaticas se
puede trabajar mediante talleres individuales o grupales, realizando role playing para que el
nifio, mediante la representacién de distintas situaciones cotidianas, pueda comprender y
aceptar los sentimientos y conductas de los demas, resolver conflictos y asumir la

responsabilidad en la toma de decisiones.

En el afio 2020, Estefani Lapaz, publicé una monografia, como trabajo final de grado
para la Facultad de Psicologia de la Universidad de la Republica — Uruguay, la misma se tituld:

“Dispositivo grupal para el abordaje de las habilidades sociales y emocionales en nifos, nifias y



adolescentes con TEA” y desarrolla tedricamente una experiencia practica de trabajo, su
objetivo fue documentar, describir y reflexionar sobre el dispositivo grupal en el abordaje de
las habilidades sociales y emocionales de nifios, nifias y adolescentes con TEA, generando un
aporte para mejorar su calidad de vida. La intervencién se llevd a cabo en el Centro Educativo
Terapéutico de la asociacidn de Padres y Amigos de Nifios con Trastornos del Espectro Autista,
PANITEA. El dispositivo de trabajo del CET esta orientado a realizar intervenciones terapéuticas
grupales, a través de las cuales buscan generar la adquisicion de nuevos conocimientos y
desarrollo de los integrantes a partir del disefio de experiencias sociales. Cuentan con siete
grupos, de cuatro a cinco integrantes cada uno, para su conformacion consideraron la edad
cronoldgica y caracteristicas funcionales similares, también detalla los instrumentos técnicos
metodoldgicos que emplean en los grupos de habilidades sociales de PANITEA, entre ellos: A)
Agendas visuales: con el fin de anticipar y explicar qué actividades se van a realizar, a la vez
ayudan a mejorar la respuesta emocional. B) Juego libre o dirigido: La actividad se inicia con
juego libre o dirigido (masa, bloques, dibujos, juegos de mesa) para promover el juego grupal.
D) Uso de las TICs: desarrollo de una tematica especifica a través del uso de la tecnologia. Al
realizar la evaluacién del dispositivo grupal, concluye haber observado en el proceso cambios
positivos en la interaccion social, una mejor integracion en los grupos de aula y recreo,
incorporacién de normas de cortesia: saludo, despedida, compartir, pedir y ofrecer ayuda,
adquisicion de nuevas experiencias como ser: visitar o recibir visitas de pares. Rescata que la
intervencidn grupal guiada para los NNA con TEA posibilita una mejor comprension del mundo

social y fisico, facilitando la socializacién y la comunicacidn, resignificando asi su entorno.

El ensayo “Sindrome de Asperger: desafios del rol docente” (Rodriguez, 2022) presenta
una reflexidn sobre el papel del docente en contextos de diversidad, centrando su andlisis en
las necesidades educativas de niflos con Sindrome de Asperger. Publicado como parte del
curso de Analisis Pedagdgico de la Practica Docente en Uruguay, el trabajo propone una

mirada critica y comprometida hacia la inclusién educativa, destacando la importancia de
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adaptar la ensefianza a las particularidades del alumnado. A partir de un marco tedrico
sustentado en autores como Ausubel, Giroux, Anijovich y Pastor, la autora describe las
caracteristicas del Sindrome de Asperger que impactan en el proceso de aprendizaje:
dificultades en la interaccién social, intereses restringidos, rigidez cognitiva y baja tolerancia a
la frustracidn. Estas particularidades, lejos de constituir un obstaculo, son presentadas como
un desafio profesional que impulsa al docente a reinventar sus practicas. El trabajo subraya la
relevancia de implementar el Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA), como herramienta
clave para garantizar el acceso equitativo al conocimiento. Se enfatiza la necesidad de disefiar
propuestas pedagdgicas flexibles, ofrecer apoyos visuales, promover rutinas estables y ensefiar
explicitamente habilidades sociales y comunicativas. También se plantean estrategias como el
uso de intereses especificos para motivar el aprendizaje y la creacion de ambientes empaticos
y predecibles. Rodriguez se plantea que el docente asuma un rol proactivo, afectivo y reflexivo,
convirtiéndose en mediador entre el conocimiento y la diversidad de sus alumnos. El trabajo
refuerza la idea de que una escuela inclusiva no se construye solo con normativas, sino con
practicas sostenidas de respeto, empatia y compromiso educativo. Este aporte resulta
especialmente pertinente para investigaciones centradas en la intervencion psicopedagégica

en entornos escolares con estudiantes con Trastornos del Espectro Autista.

El trabajo de fin de grado titulado “AnimaTEAsocializar: programa de intervencion
sobre la competencia socioemocional en adolescentes con TEA Grado 1” (De La Cruz Arcos,
2022) se centra en el disefio y desarrollo de una propuesta de intervencion orientada a
adolescentes con Trastorno del Espectro Autista, especificamente en su forma de Grado 1,
anteriormente denominado Sindrome de Asperger. El objetivo principal del programa es
fortalecer las competencias socioemocionales de los participantes, fomentando habilidades
como la autorregulacién emocional, la autoestima, la empatia, la comunicaciény la
asertividad. La propuesta consta de 11 sesiones estructuradas, llevadas a cabo en la Asociacién

Asperger Alicante (ASPALI), y combina exposiciones tedricas con actividades practicas como
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juegos, role playing, cuentos terapéuticos, debates y dindmicas grupales. Se incluyen
instrumentos de evaluacidn pre y post intervencidn para medir el impacto del programa en
variables como la inteligencia emocional, la autoestima, el autoconcepto, la empatia y las
habilidades sociales. El marco tedrico destaca la importancia de intervenir durante la
adolescencia, etapa critica para el desarrollo emocional y social. Se reconoce la dificultad que
enfrentan estos adolescentes en la interaccién social, el manejo de emociones y la flexibilidad
cognitiva, factores que inciden directamente en su inclusidon educativa y calidad de vida. Una
particularidad relevante del programa es la inclusidon de una sesién de psicoeducacion en la
que los propios adolescentes con TEA exponen su experiencia y conocimientos adquiridos ante

sus compafieros del instituto, favoreciendo la comprensién mutua y la integracion escolar.

La tesina titulada “Las intervenciones psicopedagdgicas en la inclusién educativa de
estudiantes con condicion de Sindrome de Asperger en la escuela de ensefianza media”,
elaborada por Myrian Lucrecia Barrera y Alejandra Inés Sgaliaca (2024), tiene como objetivo
principal explorar y describir las intervenciones psicopedagdgicas que se implementan para
favorecer la inclusién de estudiantes con Sindrome de Asperger (SA) en el nivel secundario,
particularmente en una escuela publica de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires. Mediante un
enfoque cualitativo, con disefio no experimental y alcance descriptivo, las autoras realizaron
entrevistas semiestructuradas a docentes, directivos y psicopedagogos de la institucion
seleccionada. A partir del analisis tematico del material recolectado, se identificaron practicas
educativas que promueven la inclusidon desde una perspectiva de diversidad, reconociendo la
importancia de construir estrategias pedagdgicas diferenciadas en funcién de las necesidades
educativas especiales (NEE). Entre los principales hallazgos, se destaca el rol articulador del
psicopedagogo, quien acompafia a los docentes en la elaboracidn de estrategias y
adaptaciones curriculares, tales como el Proyecto Pedagdgico Individual (PPI). También se hace
referencia al marco normativo vigente y a las limitaciones en la formacién docente en

tematicas especifico como el SA, identificdndose que muchas de las capacitaciones se limitan a
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las de caracter obligatorio. La investigacidn concluye que la inclusidn efectiva de estudiantes
con SA requiere intervenciones psicopedagdgicas sostenidas, fundamentadas y adaptadas, que
contemplen sus particularidades en el ambito cognitivo, comunicacional, emocional y social. Se
reafirma el valor del trabajo interdisciplinario, el disefo institucional inclusivo y la importancia

de practicas pedagdgicas que favorezcan el desarrollo integral de los alumnos.

La monografia de Velandia, Gémez y Tarazona (2022) analiza la inclusidn educativa de
estudiantes con Sindrome de Asperger en el sistema escolar regular. A partir de una revisién
bibliografica, el estudio examina si las instituciones educativas y el personal docente estdn
preparados para acoger adecuadamente a estos alumnos, considerando las exigencias
particulares que implica la educacidn inclusiva. El trabajo identifica las principales barreras que
dificultan una integracién efectiva, entre ellas la escasa formacién docente, la falta de
adecuaciones curriculares y la limitada conciencia institucional sobre el autismo. El marco
tedrico se apoya en normativas colombianas sobre inclusién, el enfoque cognitivo-conductual,
y experiencias internacionales en educacidn inclusiva. La metodologia cualitativa-documental
permitio seleccionar y analizar 50 fuentes relevantes, destacando estrategias como la
flexibilizacidn curricular, programas de capacitacion docente, y enfoques alternativos como el
arte-terapia y el aprendizaje cooperativo. Entre los hallazgos clave, se resalta que la verdadera
inclusidon va mas alla de la matricula: requiere adaptacién del entorno fisico, disefio de
materiales accesibles, formacién continta del personal educativo, y colaboracién activa entre
familia y escuela. Asimismo, se destaca la utilidad del enfoque ABA (Analisis Conductual
Aplicado) para mejorar las habilidades sociales, comunicativas y académicas de los estudiantes
con Asperger. En conclusion, el estudio evidencia la necesidad urgente de fortalecer las
capacidades institucionales y profesionales para asegurar una inclusion efectiva, centrada en
las potencialidades del estudiante mas que en sus limitaciones. De este modo, se contribuye al

cumplimiento del derecho una educacidn equitativa y de calidad.
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6. MARCO TEORICO

6.1 Historia del Sindrome de Asperger

Antes de comenzar a caracterizar el Sindrome de Asperger (SA), es pertinente presentar
brevemente a quienes fueron los pioneros en describir lo que ellos consideraban “autismo”,
siendo la primera vez que apareceria esta palabra en sus publicaciones de 1943 en Estados
Unidos y 1944 en Austria. Ellos fueron Leo Kanner y Hans Asperger, respectivamente. Ambos
describieron a nifios que tenian dificultades en sus relaciones sociales, apartandose de su
familia o grupos de conocidos y presentando rutinas obsesivas. Sin embargo, en sus
descripciones se hallaron algunas diferencias; Kanner caracterizo a los sujetos de su estudio
con una incapacidad innata para establecer contacto social, ausencia de juego simbdlico,
obsesidn por determinados objetos, mutismo o un habla sin intencidn comunicativa, ecolalia y
algunos tenian habilidades especiales en determinada drea, como la musica o la pintura, y
denomind al cuadro autismo infantil precoz, el cual se presentaba desde el nacimiento o
dentro de los treinta primeros meses de vida. En cambio, Asperger observd a chicos que
presentaban un nivel intelectual y lenguaje adecuados, pero presentaban problemas en la
interaccion, ya que su comportamiento social era anémalo, acompafiado por una mirada,
habla y movimientos peculiares; para este autor la “psicopatia autistica”, como lo denoming,
mostraria sus sintomas en edades avanzadas del desarrollo; por ello es que Asperger
consideraba que su trastorno era diferente al descrito por Kanner, no obstante, coincidia con
dicho autor en la presencia de rutinas estereotipadas que podian resultar insdlitas para las

demas personas. (Garcia Vargas & Jorreto Lloves, 2005).

Si bien Hans fundé una clinica donde atendié a esos nifios con programas de
logopedia, de expresidn corporal y educacion fisica, en esos afios, su descripcion del cuadro
fue ignorada tanto en Europa como en Estados Unidos. (Attwood, 2002) Unos afios después,

en 1962, se funda la National Autistic Society (Sociedad Nacional de Autismo) de forma
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voluntaria para agrupar a padres y profesionales interesados en el autismo. Si bien tomaron
los criterios diagndsticos establecidos por Kanner, no pasé mucho tiempo para que
reconocieran que habia personas que presentaban problematicas similares pero que no
respondian exactamente a estas descripciones. (Wing, 1998). Es Lorna Wing, en 1981 quién
retoma los estudios de Hans Asperger y denomina por primera vez Sindrome de Asperger al

trastorno descripto por él aiios atras.

Recién en 1994, el SA aparece como categoria diagndstica en los manuales DSM
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders- Manual Diagnéstico y Estadistico de los
Trastornos Mentales) y CIE (Clasificacién Internacional de Enfermedades). (Garcia Vargas &

Jorreto Lloves, 2005).

6.2 El Sindrome de Asperger

Autismo: del diagnéstico al tratamiento, es un libro desarrollado por Daniel Valdez y Victor
Ruggieri, el capitulo 5 inicia con una cita textual de un articulo de Hans Asperger, el cual

expresa:

“En el siguiente describiré un tipo de nifios especialmente, interesantes y bien reconocibles
[...] este trastorno causa serias y caracteristicas dificultades en la integracion social. En muchos
de los casos los problemas de adaptacion son tan profundos que ocultan todo lo demds. En
algunos casos, no obstante, pueden ser compensados por un alto nivel de pensamiento y
experiencia personal [...] Presentando aqui este tipo de trastorno queremos mostrar lo legitimo
de reclamar un tratamiento educativo apropiado para seres humanos diferentes, lo cual tenga
en cuenta sus dificultades especificas y caracteristicas. Ademds, podemos demostrar que [..]
estas personas son capaces de desempeiiar su papel en la sociedad, sobre todo si se encuentra

una respuesta de amor, comprension y guia”.

Valdez utiliza este fragmento como puntapié para expresar lo que actualmente es

observado por padres y docentes de nifios, nifias y adolescentes con SA, y detalla:
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Presentan dificultades para establecer y mantener relaciones interpersonales;

Manifiestan un nivel importante de inflexibilidad, frente a las exigencias de la

vida social y escolar;

Se interesan obsesivamente por algunos temas restringidos mientras son

totalmente indiferentes a otras cuestiones;

Con frecuencia poseen una capacidad de memoria asombrosa dentro del

restringido campo de intereses;

Tienen dificultades para entender chistes, ironias o sentidos figurados;

Pueden parecer ingenuos ante sus comparferos de la misma edad;

Son muy pocos diplomaticos: suelen decir cosas fuera de lugar, sin tener en
cuenta que otra persona puede tomarlo a mal o sentirse agredida, o que ellos

mismos pueden quedar en ridiculo;

Presentan un lenguaje formal correcto y con frecuencia “hiper-correcto”, con
uso de un vocabulario muy especifico y en ocasiones rebuscado, extrafio para

los chicos de su misma edad,;

Estas caracteristicas a menudo se describen al inicio de la escolaridad de los nifios
[...] Enla medida en que se profundice el conocimiento sobre la tematica, estaremos en
condiciones de realizar las evaluaciones y derivaciones correspondientes cada vez mds

temprano. (Autismo Del diagndstico al tratamiento, 2011/2012, p. 113-114).

También otorgan una clara caracterizacién tomada de Riviere:

“El sindrome de Asperger presenta para Riviere (1996) las siguientes caracteristicas:
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Trastorno Cualitativo de la relacién: Incapacidad de relacionarse con iguales.
Falta de sensibilidad de las sefiales sociales. Alteraciones de las pautas de
relacion expresiva no verbal. Falta de reciprocidad emocional. Limitacién
importante en la capacidad de adaptar las conductas sociales a los contextos de
relacién. Dificultades para comprender intenciones ajenas y especialmente

“dobles sentidos”.

Inflexibilidad mental y comportamental: interés absorbente y excesivo por
ciertos contenidos. Rituales. Actitudes perfeccionistas extremas que dan lugar a
una gran lentitud en la ejecucién de tareas. Preocupacion por “partes” de
objetos, acciones, situaciones o tareas, con dificultad para detectar las

totalidades coherentes.

Problemas de habla y lenguaje: retraso en la adquisicion del lenguaje, con
anomalias en la forma de adquirirlo. Empleo de lenguaje pedante, formalmente
excesivo, inexpresivo, con alteraciones prosédicas y caracteristicas extrafias del
tono, ritmo o modulacién. Dificultades para interpretar enunciados no literales o
con doble sentido. Problemas para saber “de qué conversar” con otras personas.
Dificultades para producir emisiones relevantes a las situaciones y a los estados

mentales de los interlocutores.

Alteraciones de la expresién emocional y motora: limitaciones y anomalias en el
uso de gestos. Faltas de correspondencia entre gestos expresivos y sus
referentes. Expresidn corporal desmafada. Torpeza motora en exdmenes

neuropsicoldgicos.
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Capacidad normal de inteligencia impersonal: frecuentemente, habilidades
espaciales en areas restringidas.” (Autismo del diagndstico al tratamiento,

2011/2012, p. 124-125).

La sociedad valora, en gran medida, a un individuo segun su apariencia, su
comportamiento y su habla. La persona con SA no presenta aspectos fisicos distintivos, pero, la
gente lo ve sobre todo diferente por la peculiaridad de su comportamiento social y de sus
habilidades en la conversacion [...] EIl comportamiento excéntrico de tales individuos, puede

llegar a ser notablemente manifiesto. (Atwood, 2010).

El académico estadounidense David Downie enfatiza que su personalidad exhibe
diversas cualidades, como la honestidad, lealtad, confiabilidad, franqueza y una sdlida ética
moral junto con un sentido arraigado de justicia. En lo que respecta a las facultades cognitivas,
subraya una memoria destacable, entusiasmo y un conocimiento excepcional en su drea de
interés especial, un pensamiento original, una imaginacion desarrollada y una notable
capacidad para pensar mediante imdgenes. Estas caracteristicas no son exclusivas del
sindrome, pero este Ultimo las potencia y realza. Las personas diagnosticadas con Sindrome de
Asperger (SA) presentan una amplia gama de caracteristicas cognitivas y de personalidad que
pueden favorecer logros significativos en diversas areas. Cientificos y artistas que también
presentan SA han logrado importantes realizaciones gracias al aprovechamiento de estas
cualidades. El sindrome no debe considerarse una condicidn negativa, sino que puede
comprenderse como una forma diferente de procesamiento cognitivo y social. Ademas, es
crucial sefialar que las habilidades sociales de la persona pueden mejorar y que es posible

alcanzar metas en la vida.

6.3 Adolescencia
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La etapa de la adolescencia, siendo exclusiva de la especie humana, ha sido objeto de

investigacion y andlisis por parte de profesionales de diversas disciplinas en todo el mundo.

Estos expertos han buscado comprender los profundos cambios bioldgicos, psicolégicos y
sociales caracteristicos de este periodo vital, los cuales no solo afectan al adolescente en si,

sino también a su familia, entorno cercano y sociedad en general.

Ana Freud afirma que es dificil distinguir entre lo normal y lo patolédgico durante la
adolescencia. Considera que todas las turbulencias de esta etapa son normales y que seria
anormal tener estabilidad durante el proceso. Segun el criterio evolutivo de la psicologia,
podemos entender que la adolescencia es mas un proceso y desarrollo que una etapa
establecida. Durante la adolescencia, los jévenes experimentan desequilibrios e inestabilidades
extremas, lo que crea una identidad semipatoldgica que Ana Freud llama "sindrome normal de
la adolescencia". Este sindrome perturba tanto al mundo adulto como al propio adolescente,
pero es absolutamente necesario para que este ultimo establezca su identidad, que es un

objetivo fundamental en esta etapa vital.

El adolescente se enfrenta no solo al mundo de los adultos, para lo cual no estd
completamente preparado, sino que también debe desprenderse de su mundo infantil en el
que vivia comodo y placenteramente, en una relacidn de dependencia con necesidades basicas
satisfechas y roles claramente establecidos. Segun las ideas de Aberastury, el adolescente

atraviesa tres duelos fundamentales:

a) Duelo por el cuerpo infantil perdido: el adolescente tiene que enfrentar los
cambios en su propio cuerpo como algo externo e inevitable, lo que puede generar

sentimientos de impotencia.

b) Duelo por el rol y la identidad infantiles: el adolescente debe renunciar a la

dependencia y aceptar responsabilidades que muchas veces desconoce.
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c) Duelo por los padres de la infancia: el adolescente trata de retener a sus padres en
su personalidad en busca de refugio y proteccion, lo cual se complica por la actitud de los
propios padres, quienes también deben aceptar su envejecimiento y el hecho de que sus hijos

ya no son nifios, sino adultos o estan en camino de serlo.

Estos duelos implican verdaderas pérdidas de personalidad y estdn acompafiados por
el complejo psicodinamico del duelo normal. En ocasiones, estas pérdidas pueden adquirir
caracteristicas de duelo patoldgico de forma transitoria y fugaz. La situacién del adolescente
frente a su desarrollo evolutivo, basado en las relaciones interpersonales de su infancia, lo
lleva a la inestabilidad que lo define y constituye una especie de identidad nosoldgica, es decir,

un sindrome especifico de la adolescencia normal.

Este sindrome, resultado de la situacion evolutiva, surge de la interaccidn del
individuo con su entorno. Los adultos, como los padres, no suelen aceptar las fluctuaciones
imprevistas del adolescente sin conmoverse, ya que despiertan ansiedades basicas que habian
logrado controlar hasta cierto punto. Un ejemplo llamativo de esto es la angustia que suelen
experimentar los padres ante los primeros indicios de conducta sexual de sus hijos

adolescentes.

La necesidad de elaborar los duelos basicos mencionados anteriormente obliga al
adolescente a recurrir normalmente a mecanismos psicopaticos de actuacidn, que caracterizan
su comportamiento. Se produce un corte en el pensamiento en el que se excluye lo conceptual
y légico, y se expresa a través de la accidn, aunque de manera fugaz y transitoria. Esto
diferencia al adolescente normal del psicopata, que persiste en el uso de este modo de
conducta con intensidad. El adolescente muestra una especial vulnerabilidad para asimilar los
impactos proyectivos de los padres, hermanos, amigos y de toda la sociedad. Es decir, es un
receptaculo propicio para hacerse cargo de los conflictos de los demds y asumir los aspectos
mas problematicos del entorno en el que se desenvuelve. Esto es lo que se observa en nuestra
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sociedad actual, donde se proyectan las propias fallas en los llamados desmanes de la
juventud, responsabilizandola de la delincuencia, las adicciones a las drogas, la prostitucion,

entre otros.

Los cambios psicolégicos que ocurren en este periodo, en correspondencia con los
cambios corporales, llevan a establecer una nueva relacién con los padres y el mundo. Sin
embargo, esto solo es posible si se elabora de manera lenta y dolorosa el duelo por el cuerpo

infantil, la identidad infantil y la relacion con los padres de la infancia.

Cuando el adolescente ingresa a este mundo con un cuerpo ya maduro, la imagen
que tiene de su cuerpo ha cambiado, al igual que su identidad. En este punto, necesita adquirir

una ideologia que le permita adaptarse al mundo y/o actuar sobre él para provocar cambios.

Durante este periodo, el adolescente fluctia entre una dependencia extrema e
independencia extrema, y solo con la madurez podra aceptar la independencia dentro de un
marco de dependencia necesaria. Sin embargo, al comienzo, se debate entre el impulso de
desprenderse y la defensa que surge del temor a perder lo conocido. Es un periodo de
contradicciones, confusién, ambivalencia y dolor, caracterizado por tensiones con el entorno

familiar y social. Este cuadro a menudo se confunde con crisis y estados patoldgicos.

Tanto los cambios corporales incontrolables como las demandas del mundo externo,
que exigen al adolescente adoptar nuevas formas de convivencia, son experimentados
inicialmente como una invasion. Esto lleva al adolescente a aferrarse a muchos de sus logros
infantiles como una forma de defensa, aunque también siente placer y deseo de alcanzar un
nuevo estatus. Ademads, busca refugio en su mundo interno para poder reconectarse con su
pasado y asi enfrentar el futuro. Estos cambios, que implican la pérdida de su identidad
infantil, conllevan la buisqueda de una nueva identidad construida tanto a nivel consciente

como inconsciente. Sin embargo, el adolescente no quiere ser como ciertos adultos, pero al
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mismo tiempo elige a otros como modelos ideales, y experimenta cambios gradualmente, sin

gue ninguna presién interna o externa favorezca este proceso.

Analizar la adolescencia Unicamente como un fendmeno social seria una vision
parcial de un proceso humano que debe considerarse dentro del conocimiento total de la

psicologia evolutiva.

Este periodo de la vida, al igual que cualquier fendmeno humano, se manifiesta de
manera caracteristica dentro del contexto cultural y social en el que se desarrolla. Por lo tanto,
es necesario considerar la adolescencia como un fenémeno especifico en la historia del
desarrollo humano y estudiar su experiencia particular en términos geograficos, temporales e

histérico-sociales.

El destino de la adolescencia es integrarse en el mundo adulto, donde debera aceptar
su nueva configuracion como ser humano, su morfologia adulta y la capacidad de ejercer su

sexualidad para la reproduccion.

El ingreso al mundo adulto, deseado y temido a la vez, representa para el
adolescente la pérdida definitiva de su condicidn de nifio. Es un momento crucial en la vida y

constituye la etapa decisiva de un proceso de separacién que comenzé desde el nacimiento.

Durante este periodo, el adolescente fluctlia entre una dependencia extrema e
independencia extrema, y solo con la madurez podra aceptar la independencia dentro de un
marco de dependencia necesaria. Sin embargo, al comienzo, se debate entre el impulso de
desprenderse y la defensa que surge del temor a perder lo conocido. Es un periodo de
contradicciones, confusién, ambivalencia y dolor, caracterizado por tensiones con el entorno

familiar y social. Este cuadro a menudo se confunde con crisis y estados patoldgicos.
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En un mundo tan cambiante y con un individuo como el adolescente, que muestra
una variedad de actitudes en constante cambio, no se puede definir con precisidn lo que seria

la verdadera normalidad segun el concepto adulto.

El concepto de normalidad es dificil de establecer, ya que varia segun el contexto
socioecondmico, politico y cultural. La normalidad se basa en las pautas de adaptacion al
entorno, lo cual no implica una sumisidn al entorno, sino mas bien la capacidad de utilizar los
recursos disponibles para satisfacer las necesidades basicas del individuo en una interaccion
constante que busca modificar lo desagradable o inutil a través de la busqueda de alternativas

tanto para el individuo como para la comunidad.

6.4 Sindrome de Asperger y Adolescencia

Matias Cadaveira y Claudio Waisburg en su libro “Autismo: guia para padres y
profesionales” proporcionan informacidn actualizada y precisa, en el capitulo 14 proponen
adentrarse al mundo del adolescente y adulto con SA mencionando que el periodo de la
adolescencia se destaca como una de las fases mas intrincadas en la trayectoria vital,
caracterizada por un incremento en la asuncién de responsabilidades y un sentido emergente
de independencia en la juventud. Durante este lapso, los jévenes embarcan en la busqueda de
su identidad, comienzan a internalizar valores aprendidos en su nifiez y cultivan habilidades

cruciales para su desarrollo como adultos responsables y conscientes.

Las investigaciones recientes han puesto de manifiesto que, a partir de la
adolescencia, las personas que padecen el sindrome de Asperger enfrentan un riesgo
significativamente mayor de experimentar alteraciones psicoldgicas, como la depresidn, la
ansiedad y las obsesiones. Para estos individuos, la adolescencia se torna una etapa
particularmente ardua, ya que coincide con un marcado anhelo de interaccion social y la

necesidad imperiosa de pertenecer a un grupo, todo ello agravado por una aguda conciencia
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de sus diferencias respecto a sus coetaneos. En numerosas ocasiones, el sindrome de Asperger
no se diagnostica hasta la adolescencia o la adultez, a pesar de la presencia de algunos indicios

en la infancia.

Los sintomas en adultos con sindrome de Asperger abarcan una gama variada, como la
falta de contacto visual o miradas evasivas, modulacién peculiar del habla, comportamientos
idiosincraticos, una consciencia acentuada de su singularidad y un sentimiento de soledad
persistente. Estos individuos también pueden experimentar dificultades en la expresion facial,
lo que puede llevar a malentendidos y ser percibido como falta de empatia. Ademas, pueden
presentar problemas para comprender el lenguaje no verbal y las sefiales emocionales de los
demas, lo que puede desencadenar reacciones desproporcionadas ante situaciones

emocionales.

Los adolescentes con sindrome de Asperger pueden manifestar una excesiva
sensibilidad a las criticas y burlas de sus compaferos. Aunque experimentan los cambios fisicos
tipicos de la adolescencia, su desarrollo emocional a menudo se retrasa, lo que resulta en una
preferencia por la amistad sobre las relaciones romdnticas y un arraigo a fuertes valores

morales.

A pesar de las dificultades, la adolescencia también conlleva un mayor entendimiento
de las dindmicas sociales, la reflexién sobre cuestiones personales y un incremento en la
motivacion hacia el aprendizaje y el autodescubrimiento. Sin embargo, persisten desafios en

areas como las relaciones sociales, la comunicacion, la flexibilidad y la coordinacién motora.

En el contexto de la educacién secundaria y superior, es esencial adoptar estrategias
que fomenten el éxito académico y la integracién social de los adolescentes con sindrome de

Asperger. Estas estrategias incluyen la educacidn de sus compafieros en el respeto, tolerancia
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y comprensién hacia ellos, la promocidn de sus habilidades académicas sobresalientes y la

participacién en actividades que fortalezcan su autoestima.

La adolescencia se constituye como un periodo critico para las personas con sindrome
de Asperger, ya que los cambios fisicos y emocionales pueden desencadenar trastornos de
ansiedad y depresion. La dificultad para empatizar y comprender las conductas ajenas
complica su integracion en grupos de pares, un aspecto vital en esta etapa de la vida. No
obstante, es importante comprender que no son antipdticos ni malintencionados,

simplemente perciben y experimentan el mundo de manera diferente.

La intervencidn temprana en habilidades sociales y la preparacion adecuada para los
cambios fisicos y emocionales de la adolescencia pueden contribuir a mitigar algunos de los

desafios que esta etapa conlleva para las personas con sindrome de Asperger.

6.5 Grupos

Al considerar el origen etimoldgico del término "grupo", se puede observar que tiene
procedencia relativamente reciente. Se deriva del italiano Groppo o Gruppo, que inicialmente
connotaba "nudo" y posteriormente adquirié el significado de conjunto o reunidn. Los
linguistas lo vinculan al antiguo provenzal "gropinudo”, suponiendo que es un derivado del
germanico occidental "Kruppo" que denota una masa redondeada, evolucionando hacia la

nocién de "circulo".

La eleccion de la imagen del nudo como significativo radica en su capacidad expresiva
para el desarrollo epistemoldgico que podria propiciar avances en la teorizacién de lo grupal.
También se presentan nudos tedricos: areas problematicas entrelazadas que requieren ser
teorizadas en el centro de su complejidad. Distintos hilos de variados matices y colores se unen

en un "nudo"; sin embargo, son sus interconexiones las que constituyen su "Realidad".
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Los grupos, considerados como espacios de mediacién, buscan abordar la tension
entre lo individual y lo colectivo mediante el concepto de intermediacién. Esta caracterizacion
de los grupos como mediadores, como espacios intermedios entre "individuos" y "sociedades",
implica un concepto operativo que demanda identificar las relaciones y puentes articuladores

entre dos conjuntos previamente delimitados.

Kurt Lewin, psicdlogo de la Escuela de Berlin que emigré a Estados Unidos en 1930,
aporté principios de la Teoria de la Gestalt al estudio de la personalidad y posteriormente al
estudio de los grupos. Esta corriente demostrd experimentalmente, refutando el
asociacionismo, que en ciertas condiciones se puede afirmar que "el todo es mas que la suma
de las partes". Segln esta perspectiva, la comprensién de los fendmenos perceptuales debe
abordarse a través de una unidad de andlisis, el campo perceptual, que difiere del nivel de las
sensaciones propuesto hasta entonces. Lewin explicara la accién individual a partir de la
estructura que se establece entre el sujeto y su entorno en un momento especifico,
entendiendo esta estructura como un campo dindmico, es decir, un sistema de fuerzas en
equilibrio. Cuando este equilibrio se ve alterado, surge tensién en el individuo y su

comportamiento busca restaurar dicho equilibrio.

El grupo se concibe como un campo de fuerzas en "equilibrio casi estacionario"”, un
equilibrio dindmico resultado de fuerzas contrapuestas: por un lado, las fuerzas que
conforman las partes en un todo, y por otro, las fuerzas que tienden a desintegrar el conjunto.
El funcionamiento del grupo se explica a través del sistema de interdependencia que lo
caracteriza en un momento dado, ya sea en su funcionamiento interno (subgrupos, afinidades,
roles) o en su accién sobre la realidad externa. En esto radica la potencia del grupo, o mas

precisamente, en el sistema de fuerzas que lo impulsa, es decir, en su dinamica.

26



6.5.1 Dispositivos Grupales

Se considera que los primeros intentos de intervenciones colectivas con propdsitos
terapéuticos fueron iniciados por Pratt en 1905 al implementar el sistema de "clases
colectivas" en una sala de pacientes con tuberculosis. El objetivo de esta terapia era acelerar la
recuperacion fisica de los enfermos mediante medidas sugestivas destinadas a facilitar el

cumplimiento de su régimen en un ambiente de cooperacion.

Cuando se disponen de un cierto tiempo, espacio, un grupo determinado de personas
y un objetivo comun, se establecen las condiciones para que un agrupamiento se transforme
en un grupo. Estos elementos -tiempo, espacio, numero de personas y objetivo- conforman lo
gue se conoce como dispositivo. Es decir, una potencialidad especifica propia de ese grupoy
no de otro. Aunque se pueden considerar tanto los aspectos evidentes como los latentes en la
dinamica grupal, es importante destacar que esto no es estatico, ya que cualquiera de los
elementos del dispositivo puede desencadenar efectos y operar desde la latencia en un

momento determinado.

Todo grupo alberga aspectos que se repiten y aspectos que generan transformaciones
en una interaccién constante. La inclinaciéon de un grupo hacia uno u otro polo esta
influenciada por una variedad de factores, incluyendo las coordinaciones especificas que
favorecen una direccidn u otra. Esto esta intrinsecamente vinculado a los objetivos explicitos e
implicitos de la institucion, real o imaginaria, a la que el grupo pertenece. También se relaciona
con las ilusiones y mitos compartidos por el grupo, asi como con las identificaciones que
conectan a sus miembros y con los aspectos transferenciales que la coordinaciény la

institucién establecen.

Siguiendo los aportes de Pichon Riviere, estos mecanismos hacen referencia a la

posicién que cada miembro del grupo ocupa en esta red de interacciones. Esta red estd
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estrechamente ligada a la historia individual de cada individuo, asi como a su forma de
integracién en el grupo. La tarea que el grupo lleva a cabo define su propdsito y se basa

principalmente en dos aspectos:

a) Lo explicito: el objetivo que el grupo se propone (recreativo, terapéutico, educativo,

etc.).

b) Lo implicito: la elaboracién de dos ansiedades fundamentales: el miedo a la pérdida
(ansiedad-depresiva) y el miedo al ataque (ansiedad paranoide). Estas ansiedades configuran la

situacion basica de resistencia al cambio.

Segun Pichdn Riviere, el rol del coordinador radica en esclarecer mediante indicaciones
e interpretaciones las pautas de comportamiento estereotipadas que obstaculizan el
aprendizaje y la comunicacién. Es decir, cada interpretacién debe contribuir al nivel de
operatividad del grupo. Para lograrlo, es esencial considerar tanto los aspectos horizontales

como los verticales de la dindmica grupal, lo cual favorece la ruptura de estereotipos.

6.5.2 Dindmicas Grupales

La propia dindmica del grupo es terapéutica, creando elementos necesarios para que
cada adolescente en el proceso de aprendizaje-re aprendizaje, que le permitird ensayar nuevos
patrones de comportamiento con fuerza creando modificaciones en si mismo dentro y fuera
del grupo. Las dinamicas de grupos y formacion de equipos se basan principalmente en la
relacidn entre las personas participantes, siendo prioritario que se conozcan y sean
presentados entre siy se dé el espacio para que establezcan interacciones entre ellos en
especial en los adolescentes, este tipo de interaccidn suele caracterizarse por su orientacion
social entre pares. Las personas muestran mas de si mismo cuando se encuentran con sus
similares, demostrando mas confianza, desenvolvimiento, cooperacion, esfuerzo en las

actividades.
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6.5.3 Caracteristicas de las Dindmicas Grupales

En el contexto de la dinamica grupal, se observa una serie de elementos y procesos

gue contribuyen a la cohesién y funcionamiento efectivo del grupo:

1. Satisfaccién de Necesidades Individuales y Sociales: Cada miembro del grupo busca
atender sus necesidades sociales, motivacionales y de unién, lo que impulsa su participaciony

contribucion activa.

2. Desarrollo de Relaciones Interpersonales: Se establecen relaciones de proximidad y
contacto directo entre los miembros, generando vinculos afectivos, cercania emocional y

confianza mutua. Estas conexiones se nutren de manera reciproca entre los participantes.

3. Comunicacidn Abundante y Fluida: La interaccién entre los miembros se caracteriza
por ser constante y sin obstaculos, lo que facilita el intercambio de opiniones, expresiones de

sentimientos y la construccion de una identidad colectiva.

4. Fomento de la Solidaridad y Trabajo en Equipo: Surge un sentido de solidaridad
entre los integrantes, propiciando la colaboracion y la formacidn de un frente unido al trabajar

en conjunto. Las metas individuales convergen hacia objetivos compartidos.

5. Establecimiento de Normas y Reglas: Se establecen pautas de conducta y
procedimientos que guian la interaccion y el funcionamiento del grupo, proporcionando un

marco de referencia para las interacciones.

6. Asuncion de Roles y Responsabilidades: Cada miembro asume un papel o rol
especifico dentro del grupo, lo que permite un desempefio fluido y carismatico en sus

funciones asignadas.
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7. Existencia de una Estructura Interna Diferenciadora: El grupo posee una
organizacién interna que lo distingue de otros, generando en sus miembros un sentimiento de

pertenencia y cohesioén grupal.

8. Diversificacion de Funciones y Jerarquias: Los participantes adoptan funciones y
estatus diversos en funcion de sus habilidades y roles asignados, lo que contribuye a la

diversificacion de habilidades y perspectivas, y establece una jerarquia funcional dentro del

grupo.

En conjunto, estos elementos y procesos conforman la base fundamental para el
desarrollo de una dinamica grupal cohesionada y efectiva, que propicia la consecucién de

objetivos comunes y el fortalecimiento de la identidad colectiva.

6.5.4 Necesidades del Grupo

Mediante el trabajo de grupo los integrantes satisfacen la necesidad de sus miembros como de
amistad, relacidn personal, interaccidn social, amor y compresién. También sirve para
desarrollar su identidad y mantener la propia estimacién, reforzando su autoconcepto y
sentido de identidad personal. El grupo puede actuar como un medio para enfrentar un

enemigo comun y enfrentarlo con seguridad y sensacién de poder.

6.5.5 Funciones del Grupo

Funcién Dinamica: comprende el crear un clima de acogida y confianza mutua, favoreciendo a

la intervinculacion entre los miembros y esto hace g se facilite la cohesion grupal. Fomenta las
relaciones interpersonales abiertas por medio de participacidon y comunicacion activa por

medio de técnicas que motiven la participacién espontanea de cada uno.

Funcién de educacidn: mediante el grupo los integrantes alcanzan a modificar pautas

conductuales que ponen en practica en su vida cotidiana.
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6.5.6 La Integracion

Por medio de la integracidn los integrantes olvidan diferencias culturales, aprenden a
no juzgar, ni criticar, fomenta el trato directo entre todos con respeto, sin mascaras, miedos ni

tabues.

6.5.7 La Comunicacion

Es la esencia del grupo permite transmitir y percibir actitudes, creencias e intenciones

entre los seres humanos, exponiendo sentimientos consientes e inconscientes por medio de:

La expresion verbal que utiliza un lenguaje hablado o escrito para si opinar con sus
companieros sobre las actividades tratadas. La expresion no verbal se por medio gestos de su
cara y cuerpo se pueden darse a notar de forma inconsciente sean de agrado o desagrado ante
algo que se esta tratando y mediante su actividad grupal aprenden a reconocer sus emociones
y expresarlas de forma adecuada. La observacion del terapeuta al grupo es un factor
importante para saber el nivel de satisfaccion de cada uno en el trabajo, lo cual se refleja en el
grado de participacion, expresividad e intervenciones orientadas a la resolucién de temas
tratados, manifestando sentido de pertenencia y corresponsabilidad, al tiempo que respetan

las normas y los espacios asignados para la participacion grupal.

6.6 Sociabilizacion

El momento de la socializacién primaria y las primeras etapas de la socializacién
secundaria son épocas particularmente importantes para la conformacién social de los
individuos; unos periodos que son constitutivos de las primeras disposiciones mentales y

comportamentales que van a marcar muy duraderamente a los individuos.

Se trata de un tiempo marcado por socializaciones multiples y a menudo complejas, en

las cuales se hace sentir la influencia conjunta, y en ocasiones contradictoria, de la familia —y
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en ésta, de los padres, de la fratria e incluso de los miembros de la familia extensa—, del grupo
de pares —unido a menudo a las industrias culturales y los medios audiovisuales
especificamente orientados hacia la juventud—y de la institucién escolar. Por consiguiente,
pensar socioldgicamente a los nifios y los adolescentes requiere el analisis de su posicidn
dentro de las diversas configuraciones de relaciones interdependientes entre los actores que
componen el universo familiar, el grupo de pares y la institucidn escolar, en vez de intentar
definirles exclusivamente a partir de las practicas mediante las que procuran distinguirse de los
adultos —padres y profesores especialmente—. En efecto, muchos investigadores
contemporaneos tienen tendencia a abordar la especificidad cultural de los nifios y
adolescentes fijdndose Unicamente en las précticas y la cultura llamada “joven” —cultura
infantil, preadolescente y adolescente—. Es asi como los nifos y adolescentes se autodefinen
espontaneamente en la mayoria de las ocasiones, de acuerdo con una légica de identificacién
por oposicion —ellos/nosotros, viejos/jovenes, “anticuado”/ “en la onda”, etc.—. Pero borrar el
rol —y el peso— de las “herencias” familiares y de las “transmisiones” escolares, supone negar
unos aspectos importantes de la realidad social y hacer incomprensibles las diferenciaciones

en el seno de estas clases de edad.

7. METODO

7.1 Proyecto de intervencion psicopedagdgica

La presente propuesta corresponde a un proyecto de intervencidn psicopedagdgica
disefado para su implementacién en el nivel secundario de la institucion educativa UEGP N2

191 “Creando Espacios”, ubicada en la ciudad de Resistencia, provincia del Chaco.

7.2 Duracion

La intervencidn fue planificada para desarrollarse durante un periodo de ocho semanas. Las
dos primeras semanas estaran destinadas a la observacion sistematica y al registro de

situaciones escolares y aulicas relevantes para el disefio de la propuesta. A partir de la tercera
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semana, se iniciaran encuentros semanales con el equipo docente, con una duracidn estimada
de una hora cada uno. Dicha duracién podra extenderse segun la dindmica grupal o la
complejidad de los temas abordados. Finalizado el ciclo de intervenciones, se procedera a la

evaluacion integral de la propuesta.

7.3 Responsables

Gabinete psicopedagdgico escolar.

7.4 Destinatarios

Destinatarios Directos:

Docentes y profesores que intervienen en el proceso de ensenanza-aprendizaje de

estudiantes con Sindrome de Asperger (SA) en la institucidon educativa.

Gabinete psicopedagdgico escolar, en tanto agentes responsables de implementar la

intervencion.

Destinatarios Indirectos:

Estudiantes con Sindrome de Asperger, que se veran favorecidos por las

adaptaciones, estrategias y nuevas comprensiones desarrolladas por los docentes capacitados.

Compafieros/as de clase de dichos estudiantes, al mejorar el clima &ulico, la inclusién

y la convivencia grupal.

Familias de los estudiantes con SA, quienes indirectamente recibiran el impacto

positivo de un mejor acompafiamiento escolar.

La comunidad educativa en general, por el fortalecimiento de practicas inclusivas.
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7.5 Locacion fisica

El desarrollo de la propuesta de intervencién se concretara en la UEGP N2 191

“Creando Espacios” de la ciudad de Resistencia — Chaco.

7.6 Recursos

Proyector

e Computadora
e Internet

e Pizarra

e Fibrones

e Hojas Ad

Impresora

7.7 Programa de actividades

Encuentro 1: Comprendiendo el Sindrome de Asperger

Encuentro ideado para docentes, se debe solicitar con anterioridad que completen la
encuesta (Anexo 1) y se debe notificar que dispongan de elementos para tomar nota o registro

el dia del encuentro

Introduccion:

Breve presentacion del programa y dindmica de inicio. Realizar una breve revisidon de
las caracteristicas del sindrome de Asperger utilizando un power point como soporte (Anexo

2).

Desarrollo:

Presentacién audiovisual: "Caracteristicas del Sindrome de Asperger".
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Para ello se utiliza el video “Crdnicas de RTVE Asperger, hoy” , se solicita que
durante el desarrollo del mismo tomen notas de aquellas cuestiones que le generan dudas,

incertidumbre o consideran relevante para proponerlas o debatirlas en un segundo encuentro

https://www.youtube.com/watch?v=Ex1tJz_XJf8&ab_channel=Confederaci%C3%B3n

AspergerEspa%C3%B1aCONFAE

Cierre: Ronda reflexiva: acerca de los testimonios expuestos en el video.

Encuentro 2: Comprendiendo el Sindrome de Asperger — Parte 2

Introduccion:

Comenzar el encuentro generando un espacio de intercambio en relacion a la
propuesta anterior, exponiendo las anotaciones, dudas y elementos relevantes que

registraron, ejemplificando con sucesos aulicos observados las cuestiones mencionadas.

Desarrollo:

Durante este encuentro se realizara se presentara un power point (Anexo 3), el cual
se utilizara como soporte para desarrollar conceptos como Teoria de la Mente y Funciones
ejecutivas, se presentard como material complementario, un corto video de Facundo Manes y
otro de Sheldon Cooper, como asi también sucesos dulicos observados para poder
contextualizar y ejemplificar los contenidos desarrollados. El objetivo es que durante la
exposicién de los mismos, se sostenga un intercambio permanente con los docentes, para ir
desarrollando en conjunto los ejemplos o situaciones aulicas que coinciden con lo

desarrollado.

Sheldon Cooper:

https://www.youtube.com/watch?v=h6Qe7TINwLI&ab_channel=ClicInternauta
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Cierre: luego de terminar la presentacién de los contenidos, conversar e
intercambiar opiniones acerca de lo desarrollado y la forma de vincularse del grupo clase en

general y de los alumnos con SA en particular.

Encuentro 3: Herramientas pedagdgicas inclusivas

Introduccion:

Revisidon de experiencias docentes con alumnos neurodivergentes.

Desarrollo:

Estrategias diddacticas para favorecer la participacion de estudiantes con S.A.: apoyos
visuales, rutinas claras, consignas desglosadas. Utilizar como soporte power point (Anexo 4),

con ejemplos.

Actividad practica: redisefiar una actividad de aula con enfoque inclusivo.

Cierre: Registro de estrategias Utiles para implementar en el corto plazo.

Encuentro 4: Acompafiamiento emocional y habilidades sociales

Introduccion:

Dinamica "El clima del aula": reflexion sobre vinculos interpersonales.

Desarrollo:

Técnicas para fomentar la empatia, la autorregulacion emocional y la inclusién desde

el grupo.

Actividad grupal: juego de roles sobre conflictos cotidianos en el aula. Utilizar

situaciones observadas y ejemplificar como podrian trabajarse con el grupo clase.

Cierre: Compromisos individuales: ¢qué puedo hacer yo para mejorar el clima aulico?

Encuentro 5: Modelo de propuestas aulicas
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Introduccidn: Mencionar que es el Ultimo encuentro y entregar las impresiones de los

modelos de intervenciones aulicas.

Desarrollo:

Presentar a los docentes dos modelos de propuestas aulicas,(Anexo 5), que
indirectamente favorecen a los estudiantes con SA., generar un espacio de reflexién a través

de preguntas disparadoras, como ser:

- ¢Qué ajustes simples podria realizar para que mis consignas sean mas
accesibles y claras para todo el grupo?

- ¢Qué aspectos de estas intervenciones se vinculan con mi forma habitual de
trabajar? ¢ Cuales me resultan mas desafiantes o nuevos?

- ¢Cémo puedo adaptar estas estrategias a los contenidos y dindmicas propias de
mi materia?

- ¢Qué estrategias podrian surgir desde el trabajo interdisciplinario para
fortalecer estas propuestas en la practica cotidiana?

- ¢Qué apoyos necesito (del equipo psicopedagdgico, directivos, colegas) para

sostener este tipo de dindmicas en el tiempo?

Se debe generar un espacio de intercambio, para expresar las ventajas y dificultades
gue consideran o encuentran en los modelos de trabajo presentados, ver variaciones o
propuestas diferentes segun el area de cada profesor y reflexionar acerca de pequefios
cambios que se pueden realizar en el ejercicio diario para favorecer y potenciar la inclusién y

desarrollo de alumnos con SA.

Cierre: Se entrega nuevamente la encuesta que se les realizé al inicio del programa

(Anexo 1) en conjunto con la encuesta de evaluacion del proyecto de intervencion (Anexo 6).
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7.8 Cronograma

1°SEM  2°SEM | 3°SEM  4°SEM  5°SEM | 6°SEM 79 SEM 892 SEM
Obs. Obs. Din. Din. Din. Din. Din. Analisis

Grupo Grupo Prof. Prof. Prof. Prof. Prof. Evaluac.

7.9 Evaluacion propuesta

Durante la octava semana se llevara a cabo la etapa de evaluacién integral de la
intervencién psicopedagdgica. Para ello, se implementaran dos instrumentos complementarios
gue permitirdn obtener informacidén cuantitativa y cualitativa respecto al impacto del

programa.

En primer lugar, se aplicara nuevamente la Encuesta de Autoevaluacién Docente
(Anexo 1), que ya fue administrada al inicio del programa. Esta herramienta permitira
identificar posibles cambios en los conocimientos, actitudes y percepciones del cuerpo
docente respecto al Sindrome de Asperger y a la inclusion educativa. La comparacién entre las
respuestas iniciales y finales brindard indicios sobre los aprendizajes alcanzados y el nivel de
apropiacién de los contenidos abordados. Ademas, se incorporaran preguntas abiertas que
inviten a la reflexién sobre los aportes del programa a la practica docente y sugerencias para

futuras intervenciones.

En segundo lugar, se utilizara una rubrica de evaluacién del producto final (Anexo 6),
especificamente disefiada para valorar el redisefio de una actividad didactica con enfoque
inclusivo elaborado por los docentes. Esta rubrica contempla criterios vinculados a la claridad
del lenguaje, la adecuacion a las necesidades del estudiantado con SA, la incorporacién de
apoyos visuales, la promocidén de la participacién y la viabilidad de implementacidon en el

contexto escolar. A través de esta evaluacién se busca recuperar la dimension practica del
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aprendizaje, destacando la capacidad de transferencia de los contenidos trabajados al aula

real.

La triangulacidon de estos instrumentos permitird no solo valorar el proceso de
formacidn, sino también identificar fortalezas y aspectos a revisar para el desarrollo de futuras

propuestas de acompafiamiento docente en el marco de la inclusién escolar

8. SINTESIS Y CONCLUSIONES

8.1 Sintesis

La presente propuesta de intervencion psicopedagdgica surge como respuesta a una
necesidad concreta identificada en el aula de 3. 2 Afio de la U.E.G.P. N. 2191, donde se
evidencian desafios en el acompafiamiento de estudiantes con diagndstico de Sindrome de
Asperger (SA). Su disefio se estructura en funcién de los principios de inclusion educativa,
enfoque situado y trabajo colaborativo, con el objetivo de fortalecer el rol docente y el clima

aulico.

El proyecto prevé una duracidon de ocho semanas, organizadas en tres etapas:
diagnéstico institucional (mediante observacion directa y analisis de situaciones escolares) e
implementacién de encuentros formativos con docentes y su posterior evaluacion. En estos
encuentros se abordardn contenidos como las caracteristicas del SA, funciones ejecutivas,
teoria de la mente, estrategias pedagdgicas inclusivas y dinamicas grupales, utilizando recursos

audiovisuales, debates y propuestas practicas.

Se prevé que dicha intervencién favorezca una mayor comprension del SA por parte
del equipo docente, facilite la incorporacion de herramientas didacticas adaptadas y promueva
una cultura institucional mas empatica y receptiva. Asimismo, se proyecta un impacto positivo
indirecto en la participacion social del estudiante con SA y en el fortalecimiento de los vinculos

con sus companeros, fomentando un entorno de aprendizaje mas equitativo.
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Desde un enfoque tanto preventivo como formativo, el gabinete psicopedagdgico
cumple un rol central como mediador entre la teoria y la practica, brindando acompafamiento
constante, generando espacios de reflexidon colectiva y promoviendo el disefio de propuestas
sostenidas. La propuesta contempla también la posibilidad de ajustes durante su desarrollo, de

acuerdo a las necesidades emergentes.

En sintesis, esta propuesta busca instalar condiciones para un abordaje integral de la
inclusion escolar, priorizando la construccion de practicas pedagdgicas contextualizadas,
afectivas y efectivas, en beneficio no solo del estudiante con SA, sino del grupo clase en su

conjunto.

8.2 Conclusion

Dado que la intervencion propuesta aun no ha sido implementada, la presente
conclusién se construye de forma prospectiva, basada en los objetivos planteados, el marco
tedrico desarrollado y la planificacion metodoldgica disefiada. A partir de estos elementos, se
considera que el proyecto tiene un alto potencial para favorecer transformaciones
significativas en las practicas docentes y en la dinamica institucional en relacién con la

inclusién educativa.

Entre los aspectos que podrian verse fortalecidos, se destaca la sensibilizacion del
cuerpo docente frente a la neurodiversidad, promoviendo una mirada mas comprensiva y
menos patologizante de los estudiantes con diagndstico de SA. Asimismo, la incorporacion de
estrategias diddcticas inclusivas —como apoyos visuales, consignas claras, rutinas estables y
dindmicas de grupo— podria impactar positivamente en la participacion de estos estudiantes y

en la calidad del proceso de ensefianza-aprendizaje.

El trabajo colaborativo entre docentes y el gabinete psicopedagdgico, favorecido por
esta intervencion, puede constituirse en una red de contencidn clave para acompanar

situaciones escolares complejas. Ademas, el enfoque grupal previsto permite pensar en el aula
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no solo como espacio académico, sino como un lugar de encuentro y construccion de vinculos,
donde todos los estudiantes, independientemente de sus condiciones particulares, puedan

sentirse parte.

No obstante, el éxito de esta propuesta dependera en gran medida de factores
institucionales como la disponibilidad de recursos, el compromiso sostenido del equipo
docente, la apertura a procesos de cambio y la posibilidad de realizar un seguimiento posterior

a la intervencion inicial.

Finalmente, se considera que esta experiencia puede abrir lineas futuras de trabajo e
investigacion en torno a la inclusidn escolar, especialmente en el nivel secundario, y

constituirse en un modelo replicable en otras instituciones educativas con desafios similares.

9. SOLUCIONES PROPUESTAS

A partir del relevamiento inicial y de las necesidades detectadas durante la etapa
diagndstica, se establece una serie de estrategias de intervencién orientadas a abordar las

problematicas observadas. Las soluciones propuestas se organizan en los siguientes ejes:

a. Capacitacién docente situada

Se desarrollaran encuentros formativos con una perspectiva accesible y
contextualizada, en los cuales se abordaran contenidos relevantes tales como caracteristicas
del Sindrome de Asperger, Teoria de la Mente, funciones ejecutivas y estrategias inclusivas. La
utilizacion de materiales audiovisuales, presentaciones digitales y actividades de reflexion

facilitara la apropiaciéon de los conceptos trabajados.

b. Incorporacién de herramientas pedagadgicas inclusivas

Se promueve la implementacion de recursos didacticos adaptados a las necesidades
del estudiantado con SA, tales como apoyos visuales, consignas claras y desglosadas, rutinas
predecibles y adecuaciones metodoldgicas. Como producto de cierre, se propone a los
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docentes redisefiar una actividad de aula con enfoque inclusivo, favoreciendo la aplicacién

concreta de lo aprendido.

c. Mejora del clima 4ulico y la inclusién social

Mediante dindmicas grupales, juegos de roles y andlisis de situaciones cotidianas
observadas, se abordan estrategias para fomentar la empatia, la autorregulacién emocional y
la construccidn de vinculos positivos dentro del aula. Estas acciones estardn orientadas a
generar un entorno que favorezca la participacion plena de todos los estudiantes, con especial

atencién a quienes presentan perfiles neurodivergentes.

d. Acompanamiento psicopedagdgico continuo

El gabinete psicopedagdgico actia como agente articulador entre docentes,
estudiantes y equipo directivo, brindando seguimiento, asesoramiento y evaluacién continua a
lo largo de toda la intervencion. A través de registros sistematicos mediante cuadernos de
campo y se promueve la retroalimentacion constante para ajustar las estrategias segun las

necesidades emergentes.

Esta intervencién permite no solo sensibilizar y capacitar al equipo docente, sino
también instalar précticas pedagdgicas mas inclusivas, fortalecer el rol del gabinete
psicopedagdgico como agente de acompafiamiento y generar condiciones institucionales

propicias para una educacion mas equitativa y respetuosa de la diversidad.

9. APORTES Y CONTRIBUCIONES DE LA INTERVENCION

La implementacién de esta propuesta de intervencidn psicopedagdgica generara
multiples aportes tanto a nivel institucional como en el plano de las practicas pedagadgicas
cotidianas. Su disefio situado, centrado en las necesidades concretas de los docentes y

estudiantes del tercer afio de la U.E.G.P. N. 2 191, permitird una apropiacién efectiva de los
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contenidos y estrategias abordados, generando transformaciones significativas en la mirada y

el accionar docente frente a la inclusidn de estudiantes con Sindrome de Asperger.

Entre los principales aportes se destacan:

a. Sensibilizacion y formacion docente

La intervencidén promovié una mayor comprension sobre las particularidades del SA 'y
los desafios que enfrentan los estudiantes neurodivergentes en el contexto escolar. A través
de un enfoque accesible, contextualizado y respetuoso de los saberes previos, se logro

fortalecer el conocimiento docente sobre neurodiversidad y practicas inclusivas.

b. Incorporacién de practicas pedagdgicas inclusivas

Se evidencié una progresiva incorporacién de estrategias didacticas diferenciadas
gue favorecen la participacién activa de los estudiantes con SA. Entre ellas, el uso de apoyos
visuales, el disefio de consignas claras y secuenciadas, y la implementacidn de rutinas

estructuradas resultaron herramientas valoradas y aplicables en el corto plazo.

c. Fortalecimiento del trabajo colaborativo

El trabajo grupal entre docentes, coordinado y acompafiado por el gabinete
psicopedagdgico, consolidd una red de apoyo institucional que permitid socializar
experiencias, reflexionar colectivamente y construir propuestas pedagdgicas conjuntas,

rompiendo con ldgicas de aislamiento profesional.

d. Mejoramiento del clima aulico y de la inclusidn social

A través de dinamicas centradas en la empatia, la autorregulacion y la resolucion de
conflictos, se promovieron vinculos mas saludables dentro del aula, impactando positivamente

en la convivencia escolar y en la integracién del estudiante con SA al grupo de pares.

e. Revalorizacion del rol del gabinete psicopedagdgico
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La intervencién puso en valor el rol activo del equipo psicopedagdgico como agente
mediador, formador y acompafante, capaz de intervenir desde una légica preventiva,
formativa y situada, generando puentes entre la teoria y la practica en pos de una escuela mas

inclusiva.

10. LIMITACIONES.

Si bien la intervencion psicopedagégica desarrollada aporta herramientas valiosas
para el abordaje educativo de estudiantes con Sindrome de Asperger, es importante reconocer
ciertos limites que condicionaron su alcance y profundidad. Identificar estas limitaciones
permite no soélo evaluar de manera critica la propuesta, sino también proyectar lineas de

mejora para futuras implementaciones.

a. Duracidn acotada

El tiempo destinado a la intervencién (seis semanas, con cuatro encuentros de
trabajo directo con docentes) resulta insuficiente para consolidar de forma sostenida ciertos
cambios en las practicas pedagdgicas. La construccidén de una verdadera cultura inclusiva

requiere procesos de formacién y acompafamiento mds prolongados y sistematicos.

b. Participacion parcial del cuerpo docente

La propuesta estuvo centrada en los docentes del curso en el que se detecté la
necesidad especifica, lo cual, si bien permite una intervencion focalizada, limita su impacto a
nivel institucional. La inclusién es un proceso que involucra a toda la comunidad educativa, por

lo que una participacion mas amplia podria potenciar sus efectos.

c. Condiciones institucionales estructurales

Algunas estrategias propuestas, como el uso regular de apoyos visuales o

adaptaciones curriculares, requieren de una disponibilidad de recursos y tiempos
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institucionales que no siempre estdn garantizados. Esto puede generar una brecha entre la

planificacion ideal y su aplicacion efectiva en el aula.

d. Falta de participacion directa del estudiante con SA

La intervencidn se enfocd en el trabajo con docentes como agentes multiplicadores
del cambio, pero no incluyd instancias directas con el estudiante con diagndstico de SA ni con
sus familias, lo que podria haber enriquecido la comprensién del caso y potenciado la

adecuacion de las estrategias implementadas.

11. LINEAS DE INVESTIGACION FUTURAS

La intervencidn psicopedagdgica aqui presentada permitira abrir interrogantes y
generar aprendizajes significativos en torno a las practicas docentes inclusivas y el abordaje
educativo del Sindrome de Asperger. A partir de esta experiencia, se identifican diversas lineas
de investigacién que podrian enriquecer el campo psicopedagogico y profundizar el trabajo en

contextos escolares diversos.

a. Impacto de las intervenciones psicopedagdgicas en la trayectoria escolar de

estudiantes con SA

Investigar como influyen las acciones de acompafiamiento psicopedagdgico en el
rendimiento académico, la participacidon social y el bienestar emocional de los estudiantes con
SA a mediano y largo plazo, permitiria fundamentar con mayor evidencia empirica la necesidad

de este tipo de propuestas.

b. Evaluacién longitudinal de las practicas docentes inclusivas

Disefiar estudios que realicen un seguimiento de las modificaciones en las practicas
pedagdgicas luego de instancias de formacidn e intervencién, con el fin de identificar qué

estrategias se sostienen en el tiempo y qué factores inciden en su permanencia o abandono.
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c. Participacion del estudiante con diagndstico en las intervenciones

Explorar los efectos de incluir activamente a los estudiantes con SA en las propuestas
de intervencion, ya sea mediante entrevistas, talleres o dindmicas participativas, con el
objetivo de construir una mirada mas integral que contemple sus voces y experiencias

subjetivas.

d. Rol de las familias en los procesos de inclusion

Profundizar el analisis sobre el vinculo entre escuela y familia en el acompafiamiento
de estudiantes con SA, abordando tematicas como la comunicacion interinstitucional, las

expectativas compartidas y la corresponsabilidad educativa.

e. Condiciones institucionales que favorecen la inclusion educativa

Investigar qué factores organizacionales, culturales y normativos facilitan o dificultan
la implementacién efectiva de practicas inclusivas, especialmente en escuelas de gestion

privada o con estructuras organizativas particulares, como en el caso de la U.E.G.P. N.2 191.
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13. ANEXOS

Anexo 1. Encuesta de Autoevaluaciéon Docente (inicio y cierre del programa)

Objetivo: Evaluar conocimientos, percepciones y actitudes de los docentes respecto al

Sindrome de Asperger y la inclusidn educativa.

Instrucciones: Puntuar con la opcidn que se acerque a su opinién. Escala:

1=Nada/2="Poco/3=Regular /4 = Bastante /5 = Mucho

ftem 1 2 3 4 5

Conozco las caracteristicas del Sindrome de Asperger

Me siento preparado/a para trabajar con estudiantes con SA

Aplico estrategias didacticas inclusivas en mis clases.

Sé coémo adaptar consignas o rutinas para estudiantes con dificultades en la

comunicacién. Dar ejemplos

Me interesa aprender mas sobre la inclusién de estudiantes neurodivergentes

Fomento la empatia y el trabajo colaborativo en el aula

El clima del aula favorece la participacidn de todos los estudiantes
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escolar

Considero que mi rol docente puede incidir positivamente en el bienestar emocional

Preguntas abiertas al final del programa:

¢ ;Qué aprendizajes considera que obtuvo a partir de los encuentros?

¢ iQué aspectos le resultaron mas utiles para su practica diaria?

* ¢ Qué sugerencias haria para futuras capacitaciones?

2. Rubrica para Evaluar el Redisefio de Actividad con Enfoque Inclusivo

Objetivo: Valorar la calidad y pertinencia del producto practico elaborado por los

docentes (actividad adaptada).

Criterios Excelente (4) Bueno (3) Regular (2) Insuficiente (1)

La actividad contempla apoyos visuales o estructurales

Se adapta a los ritmos y necesidades de estudiantes con SA

El lenguaje utilizado es claro, directo y accesible

Fomenta la participacion de todos los alumnos

Refleja comprensidn de los contenidos trabajados

Es viable de implementar en el contexto escolar actual

Observaciones generales del evaluador:
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ANEXO 2 - Diapositivas 12 Encuentro

Criterios déGillberg

'ItmdeAspérgu/ToM
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Anexo 3 — Diapositivas 22 encuentro.

Anticipacior
- Cipacio Memo {¢
Autoregulacion viemora d

traba
nhabecion

ibilidad

' L ") -
' Planihicacic
.

———
* N\ grganizacion

[ | FUNCION EJECUTIVA

Las conductas de funcién ejecutivas

incluyen:
| e

Planificacién

Conrrol de impulsos.

Inhibicién de respuestas inadecvados, la
basqueda orgonizada y lo flexibiidod de
persamiento y accitn,

Toda conducta de funcidn ejecutive comparte
la habilidod para “desprenderse” del
entorne o contexto inmediols, o guiarse por

Aed 1

o repr

Internas.(Dennis, 1991}

[ ] COGNICION SOCIAL

Cognicidn social

Teorio de lo mants tiene dos aspectos
escenciales y uno de esos aspectos es
predecir y anficipor

Lo mos importante 5 ‘o capoodad qus
aosciros tenemes de otribuirles evtacas
mentoles 0 joa Ofroz ¥ 0 NOLOMNOL MVNBOL |°
Mo impoctante 85 que no permite predecr y
ontidpor .

Cémo comprendo yo qué alguien hoce lo que
hoce; porgue pueda otribuirle estedaos
mentales

Es el constructo cognitivo usado pare

describir los conductos de  pensamsento
diodas por los bulos fr N

{Luria, 1966},

Algunos de |os coractaristicas del SA son similores o los
déficit de funcién ejecutiva.

-*
Lo conducto de o pensona con SA o4 © memudo e rigide ¢

Inflexible.

Muchos nifios con SA llegan a jedod ante bi
trivioles en of entorno e insisten en seguir com ws ratines
detalle o detolle.

Se muestran perseverontes , centrdndose en un inferés limitodo
or ung  repetin ung d

esterectipodo.

Pusden mostror pors inhibir respuestos,

Poseen un gran almaceno de informacidn pero tiemen
dificultodes paro ocupar o wsar este conadmiento.

Losp con SAse o do en los detalles y se
muestron incopaces de ver “lo globalidod™

By mned

Recorte video ~ Teria de lo mente ~ TEST ~Focundo
Manes
-

2Puedo predecir o antidpar lo que
esta por hacer otra persona si no
tengo estados mentales?

53



Un nifio con un de lo copoddod icotiva
que hace uso de un tipe de comunicocion instrumental;

“tomao 6 lo moma de lo mone y ko lleve hosta el objets
de deseo y apoyo w mano en &l objeto que guiere”)

puede predecir que hodendo eso consigue “alge”, pero
no tisne lo mismo prediccion Gue s pudiera atribyirle o
su modre estodos merales,

[
Ej sed .
Que desec? Sensocion fisicldgica,
Vi que guordaron una botello de oguo en lo heladers,
cvondo de correr donde busco? ¥ la busco ohi porque
percibi que estabo ohi, ¥ creo Gue esd ohi, Uego v ...

© Que emocidn lenged, peco volver sobre eso sobre mi
proplo creenda y repara de otro modo , pero mi emocién
seré distinte & lo primerc.

= Cuando vemas las conductas de la gente sin darmos cuenta
Io que leemos @3 wna lecture o mirada mental, no miromos o
con,

"

o par qué la p

- Es opicar un esq,
hace lo que haoe.

I
La tearia de lo mente &1 el conj de - tal

pistémi (toluoemo' s pe creer, sohor,

imogh a divinar) y reloci todos los estado
X 04, volilivos, y episté Con los occh

meMMyﬂl

1+ D de i conolidad: es wn dispositivo perceptuol
copoz de identificar algo o olguien y otribuicle metas ¢ deseos,
2- Detector de la direccidn oadar: Detecta e presencia de ojos
y bocio donde estdn dirigidos, merpreto los estimulos en
términos de lo que us agente ve.

3. mecanismo de atencidn compartido: La funcién principol es
construir representociones triodkos. entre un agente el
self y un torcer que puede objoto y otro ogente.

PR 4 der on sllenc &% 0o mié
gusto la activided , o estar fi do festidied
reguiere de wno oviorregulocide, que en porte
proviena de nvestro habilidad de fomor en cusnta los
expectativas de otros personas en el aulo,

Como definir "buenos habilidodes sociales”, para
Hegar ol Plo se concluye que s rel
con lo odoptodiédn efectiva a aquelios que nos
on contextos determinodos.

 No debe girse el vso dle b hobiEdades
1ocioles relocionandolos solo con hobilidodes de
interaccidn,

"

Comportamiento para el oprendizaje
I

Dependerd de codo olumno
Quedarse sentado en la silia.

© Observar o profesores do hobl

© Mantener boje el volumen de lo voz, excepto cuondo
lo solicitan.
Especar su turmo para opinar, levantar lo mano,
aceptar posturas diferentes.

-
Los estudiantes con TEA [S.A) tlenen dificultad
pora ver lo Gestall, en contecuencla, cualquier
siiremo de comportamiento alaborado paro ellos
debe oportar IMormacién adiclonal sobre lo que e

le extd tratondo de emellor en forma global,
No se puede preswponer que el alumno entlendo
Mo W comp v eita relaclonado con los
comecuencion que le siguen, o cdmo w
comportamiento ofecto el pumo de vista de ws
compolieros y aducadores,

Estado mental como opaosicion de
estado fisica
-

Es muy dificil poder comprender o visualizor ol
concepto de estodo mental en oposicidn con el estado
fisico, este ditime tiene wie entided, es tangible,
palpoble, observable.

El astodo mental no.

Una emocién es un estade mentol?

Lo emocidn es el aspecio cbservoble del estado
merscl,

Cuando pienss , tengo conciendo de que estuve
hodendo algo y eso o perdbi en mi cobezo, no
afuera, mo e tangible.

-
2] d I no es corpbreg, no tiene io, e
incbservable , por efemplo un mi tiene entidod, y no
3 observoble, porgue no lo vemes cominande por la colle.
* Los estodos mentol tos conductan, cuand
P N fu3 o vlgue, pore poder
predecir o que #sa persona vo hocer, la percepcian
genero “croencion”

2 1 Belndadal

los y 1 peneron
lo accidn, y sl esta occidn
por el desec la

4

ple lo exp tiva que
g un tipo de

oY

Habilidades Seociales

Lo A diclono! del comp
presspone que el ol prende lo relocid
cianol entre su cond y los qué
ésta acorreo,
El oprendizaje de los comp g falm
m»mmaumww«
ol tiva, esto depende de lo opreciocién de los

“reglos ocultos" ydolmmqwmto*cn
pare poder deddir ke occitn o no accide, oun sl no
deseo de & CON €30 PETICND.

|, — ————————
Si no pod d nos silenci o los
i dcom.'n ¥ ws i
p.cdbidosydodoroduuﬂmlomw
querra acercarse o nosolros en busca de
Interacclones sociales positives.

Las ehimnes de deserrailo neveotipics pueden leet
It COmo W I ofecia los sentimientos

P

d.%
=

Los al con SA p verdodercs défici
cognitivos sociales wo cfoconwhobmdod de
“leer”, como se relod los ol I
con los conductas.

Conductas “esperadas” vs

“inesperados”
e ——————————

Es rio fiar sabre conj de
comportamientos mas que sefialor cada conducta
especifica que resulta apropioda /inoproplada,

.+ Los estuciantes que fienen dificulad para sostener D4
uno torea y paro el oprendizoje como parte de un
grupo necesitan aprender activamente sobre

“eomportamientos para el oprendizaje”.




gracias por la atencién !!

Anexo 4 - Diapositivas 32 encuentro.
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Anexo 5 - Ejemplos de modelos de intervenciones aulicas:

Modelo 1: Intervencién Aulica — Proyecto creativo grupal: “Construyamos juntos”

Objetivo:

Promover el trabajo colaborativo, la toma de decisiones compartidas y el
fortalecimiento de vinculos entre los estudiantes, respetando los tiempos, intereses y

capacidades individuales, en especial de los estudiantes neurodivergentes.
Destinatarios:
Alumnos de 3° afio (grupo completo, incluyendo estudiantes con SA).
Duracidn estimada:

3 a 4 clases (una vez por semana).
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Desarrollo:

Presentacion de la propuesta: El docente introduce la actividad como un proyecto
colectivo donde cada grupo creard una maqueta, cartel o collage sobre un tema de interés

n u

comun (por ejemplo: “Nuestra escuela ideal”, “Nuestro lugar favorito”, “Un mundo inclusivo”).

Formacidn de grupos heterogéneos: Se sugiere que el docente conforme los equipos

promoviendo diversidad de habilidades e intereses.

Asignaciodn de roles flexibles: Dentro de cada grupo se pueden distribuir funciones
como disefiador/a, escritor/a, decorador/a, moderador/a, fotdgrafo/a, etc., permitiendo a los

alumnos elegir segun sus preferencias y fortalezas.

Produccidn creativa: Los estudiantes trabajan cooperativamente en la elaboracion

del proyecto, registrando los acuerdos y las ideas surgidas.

Presentacidn final: Cada grupo expone su produccidn al resto de la clase, explicando

el proceso de trabajo y lo aprendido.

Recomendaciones para docentes:

Brindar apoyos visuales y guias paso a paso.

Validar todas las contribuciones, evitando juzgar la calidad estética del producto.

Observar los modos de participacion de los estudiantes con SA para intervenir

oportunamente si se aislan o se frustran.

Modelo 2: Intervencion Aulica — Asamblea de aula: “Tengo algo que decir”

Objetivo:

Favorecer la expresion de pensamientos, emociones y necesidades dentro del grupo

aula, fortaleciendo la escucha activa, el respeto por el otro y la participacidn equitativa.
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Destinatarios:

Todos los estudiantes del grupo (incluyendo alumnos con SA).

Frecuencia:

Una vez por semana (15 a 20 minutos al finalizar la jornada escolar).

Desarrollo:

Espacio fisico: El aula se reorganiza en forma de circulo para favorecer la mirada

horizontal entre los participantes.

Normas claras: Se acuerdan reglas basicas como: levantar la mano para hablar, no

interrumpir, no burlarse, respetar todas las opiniones.

Moderacién rotativa: El docente puede iniciar moderando la asamblea, pero luego

proponer que cada semana uno o dos alumnos tomen ese rol, con apoyo si es necesario.

Tematicas abiertas: Los estudiantes pueden hablar sobre cémo se sintieron durante

la semana, hacer propuestas, expresar inquietudes o conflictos que deseen resolver en grupo.

Cierre positivo: Se finaliza con una frase o reflexion colectiva (por ejemplo: "algo que

me gustod de esta semana", "algo que quiero cambiar", etc.).

Recomendaciones para docentes:

Anticipar la actividad con apoyos visuales para los alumnos con SA.

Validar todas las intervenciones, aunque no sean extensas.

Permitir otras formas de participacion (dibujar, escribir en papel, usar pictogramas).

Anexo 6 - Rubrica de Autoevaluacion Docente
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Intervencion Psicopedagodgica para la Inclusion de Estudiantes con Sindrome de Asperger (SA)

Criterio

Indicador

Me autoevalio como...

Comprensién del SA

Comprendo las
caracteristicas del Sindrome
de Asperger y cdmo se
manifiesta en el aula

[ Alto [J Medio [] Bajo

Adaptacion de practicas
pedagdgicas

Implemento estrategias
inclusivas (apoyos visuales,
rutinas claras, consignas
desglosadas, etc.)

[ Alto [J Medio [] Bajo

Participacién enla
intervencion

Me involucré activamente en
los encuentros, comparti
experiencias y realicé aportes
significativos

[ Alto [J Medio [] Bajo

Clima aulico e inclusion

Promuevo un ambiente
empatico, respetuoso y
participativo para todos mis
estudiantes

O Alto [0 Medio [ Bajo

Trabajo colaborativo

Participo en el trabajo
conjunto con colegas y el
gabinete psicopedagdgico
para abordar la inclusion

O Alto [0 Medio [ Bajo

Compromiso sostenido

Me comprometo a sostenery
mejorar las practicas
inclusivas mas alla de esta
intervencién puntual

O Alto [0 Medio [ Bajo

éQué acciones concretas me propongo implementar en el corto plazo para seguir
promoviendo la inclusién en mi aula?
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