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Resumen:

En el presente ensayo se propone indagar y reflexionar acerca de diferentes aspectos de
la intervencion disciplinar e interdisciplinaria sobre la comunicacion de adolescentes con
Trastorno del Espectro Autista (TEA) que presentan buenos recursos comunicativos y
cognitivos.

Resulta necesario profundizar en las caracteristicas y los desafios que presentan los
sujetos con esta condicion, destacando la importancia del diagndstico temprano y el
acompafiamiento de la familia, las instituciones educativas y los profesionales que intervengan
desde la interdisciplina. Asimismo, nos proponemos analizar el contenido pertinente desde un
marco legal que ampare las necesidades y derechos de los actores involucrados en este trabajo.

Es asi que nos hemos cuestionado: ;De qué manera podemos aportar como
profesionales de la salud abocados a la comunicaciéon desde una mirada integral orientada a
personas con TEA durante la adolescencia? ;Qué herramientas clinicas podemos ofrecer,
contemplando las necesidades especificas de este momento del ciclo vital, que resulten de
utilidad a la gran variabilidad de grados, niveles y particularidades que presenta este colectivo?

La respuesta a dicho interrogante es compleja. Debido a que existe una gran
variabilidad de perfiles sociales, comunicativos y comportamentales en esta poblacion,
decidimos enfocarnos desde una perspectiva integral que contemple la particularidad de cada
sujeto y su contexto correspondiente. Por este motivo proponemos abordarlo desde la metafora
basada en la mesa terapéutica, brindando recomendaciones aportadas por otros autores como
Valdez (2016) y Verdugo (2006), profundizando al mismo tiempo desde una perspectiva

neuropsicologica.

Palabras claves: Adolescencia — Trastorno del Espectro Autista — Alto rendimiento
cognitivo — Abordaje fonoaudiologico — Comunicacion - Interdisciplina



Referente tedrico:

El presente ensayo aborda diferentes aspectos del desarrollo correspondientes a los
adolescentes con Trastorno del Espectro Autista que presentan buen rendimiento cognitivo,
resaltando las particularidades de la comunicacion, el lenguaje y la intervencion de las mismas

desde la clinica fonoaudioldgica basadas en una mirada integral e interdisciplinaria.

Para el sustento de este trabajo, se ha indagado en diversas fuentes bibliograficas
internacionales y nacionales. De la misma manera, se han mencionado varias leyes como

fundamento del marco legal.

En relacion con la adolescencia, ésta es una etapa de la existencia del ser humano en la
que se consolidan varios procesos iniciados desde la infancia y se elaboran las realidades
propias del sujeto. Por este motivo, se ha acudido a distintos autores que analizan esta instancia
del ciclo vital desde diferentes perspectivas. Por otro lado, a partir de la amplia bibliografia
consultada (Cuxart 2000; Monfort, Monfort Juarez, 2001; Valdez 2016; Wing 1998; DSM V
2014) a lo largo del ensayo, se definen los TEA como una alteraciéon del neurodesarrollo,
principalmente en las habilidades béasicas de comunicacion, desarrollo de la interaccion social
y de aspectos especificos de la conducta. Para referirnos al tema escogido nos gustaria fusionar
ambos conceptos y asi abordar a los adolescentes con TEA y con buen rendimiento cognitivo

desde una mirada integral

Ademas, se ha realizado una recopilacién de estudios epidemiologicos acerca del
aumento de la prevalencia de los casos de Trastorno del Espectro Autista a nivel mundial y
nacional, lo que resalta la importancia de un diagndstico temprano y un acompafiamiento

integral durante todo el desarrollo del sujeto y de sus aprendizajes.

Desde una perspectiva neuropsicologica, se intenta comprender cudles son las
habilidades cognitivas, la capacidad de ejecucion, las funcionalidades de los sujetos, asi como
las barreras y los facilitadores que debemos considerar al momento de la intervencion clinica.
Este enfoque incluye diferentes teorias que permiten avanzar en el entendimiento de las
personas con condicion de espectro autista; a la vez que brinda diversas técnicas y métodos de

intervencion y tratamiento, posibles de llevar a cabo. (Aguaded y Almeida, 2016)

Este enfoque ubica conceptos centrales como Teoria de la Mente, Funciones Ejecutivas
y Coherencia Central, (Barén Cohen, 1989; Utah Fritz, 1991, Angel Riviere, 1997; Daniel

Valdez, 2016) entre otros para ahondar en la interpretacion de muchas de las funciones



cognitivas que presentan particularidades en personas con TEA; los cuales seran vinculados
con categorias como interdisciplina y derechos. Finalmente se propendera a brindar algunas

propuestas de intervencion en el marco de la figura de la mesa terapéutica.



Problematizacion:

Uno de los interrogantes principales que nos impulsé a desarrollar el presente
ensayo esta vinculado con el rol de la fonoaudiologia en el abordaje de adolescentes con
Trastorno del Espectro Autista que presentan alto rendimiento cognitivo y comunicativo.
Situandonos desde una perspectiva integral, podemos evidenciar que la adolescencia resulta un
momento bisagra en el desarrollo de la vida del ser humano. Mientras crece, el ser humano
atraviesa muchas dificultades relacionadas con los cambios biologicos que se atraviesan, en el
establecimiento de nuevos vinculos y el desarrollo de la autonomia. Sin embargo, aquellos

sujetos con TEA se enfrentan a desafios inherentes a su condicion.

Por este motivo decidimos comenzar una bisqueda extensa sobre qué es lo que ocurre
en relacion a la comunicacion en el transcurso del sujeto con TEA durante esta etapa, debido a
que (como estudiantes de la licenciatura en fonoaudiologia) reconocemos la importancia de la
comunicacion para la vida en sociedad. Desde la infancia hasta la vejez, la comunicacion
atraviesa cada momento de nuestras vidas, esta implicada en la formacion de vinculos y es una
herramienta eficaz para conocer el mundo que nos rodea. La comunicacion es esencial para
toda persona, por lo tanto sera esencial también abordarla cuando se encuentran diversos

desafios en su desarrollo.

Proponemos en las siguientes paginas reflexionar sobre los diversos factores que actiian
en la poblacion escogida, resaltando la importancia de la intervencion fonoaudioldgica y su
trabajo junto a otros pares, considerando ademas las multiples aristas que atraviesan tanto a la
familia como a las instituciones educativas, que no solo se relacionan con el sujeto en el

momento en que se lo aborda, sino también con la planeacion de futuro del mismo.

Entonces, nos preguntamos, ;Como se puede brindar una intervencion adecuada sobre
la comunicacion en adolescentes que estan dentro del espectro autista con alto rendimiento
cognitivo y comunicativo, desde una perspectiva integral que incluya tanto las particularidades

individuales como el contexto del desarrollo de cada persona?



Justificacion:

Actualmente los diagnosticos del Trastorno del Espectro Autista se han
popularizado y masificado en el ambito infantil. Multiples investigadores (Monfort, 2009;
Monfort, 2001 ; Valdez, 2016; Alvarado, Rosso & Ortega, 2023) han demostrado que los TEA
son una alteracion del neurodesarrollo, principalmente en las habilidades bdasicas de

comunicacion, interaccion social y de aspectos especificos de la conducta.

Existen multiples articulos académicos e investigaciones relacionados a etapas
infantiles, mientras que nos encontramos con escasos estudios acerca de la comunicacion en la
adolescencia, siendo una etapa ideal para potenciar el desarrollo personal y su inclusiéon en la
sociedad, permitiendo el acceso y la participacion en los diferentes ambitos de la vida cotidiana,

respetando sus derechos, brindando mejores posibilidades y favoreciendo la calidad de vida.

En este sentido, el concepto de adolescencia se ha ido reconstruyendo a lo largo de los
afios. Debido a esto hemos utilizado fuentes bibliograficas aportadas por diversos autores que
nos llevan a considerar dicho concepto de una forma integral, contemplando las perspectivas

bioldgicas, sociales y culturales del adolescente que presenta TEA.

Este trabajo invita a reflexionar acerca de la importancia de la adolescencia como ciclo
vital y sobre los desafios que deben enfrentar quienes presentan TEA, y sobre como podemos
acompanar este desarrollo desde la intervencién fonoaudioldgica, el equipo

interdisciplinario, la familia y las instituciones educativas.



Objetivos:

e Poner en tension los diferentes desafios en la comunicacion de adolescentes con
Espectro Autista durante la adolescencia.

o Resaltar la importancia del diagnostico como punto de partida y su repercusion en la
vida cotidiana de una persona con TEA.

e Debatir acerca de la importancia del trabajo interdisciplinario durante la adolescencia
y su importancia para proyectar un futuro, favoreciendo un desarrollo personal y social
positivo en las personas con TEA.

e Reflexionar sobre el trabajo en conjunto con la familia del sujeto durante la
intervencion.

e Desarrollar una mirada clinica fonoaudiologica integral a través del didlogo de

diferentes actores e instituciones presentes en la vida del adolescente



Desarrollo:

CAPITULO 1: Complejidades del mundo adolescente

Para llevar a cabo el desarrollo de este proyecto titulado “La intervencion en
adolescentes con TEA que presentan alto rendimiento cognitivo y comunicativo: proyectando
una mirada integral desde la clinica fonoaudioldgica”, consideramos pertinente mencionar
conceptos de la adolescencia aportados por diversos autores, comenzando asi con la definicion
que brindan Vazquez y Fernandez Moujan (2019):

Se denomina adolescencia a un proceso del desarrollo humano que se da entre la salida

de la infancia y la entrada en la adultez. Ademas de los cambios fisicos que se

manifiestan en esta etapa, ésta implica la construccion de una nueva identidad a la vez

que una renuncia a la identidad infantil. (p.38)

La Organizacion Mundial de la Salud define a la adolescencia:

(...) el periodo de crecimiento que se produce después de la nifiez y antes de la edad
adulta, entre los 10 y 19 afos. Independientemente de la dificultad para establecer un
rango exacto de edad es importante el valor adaptativo, funcional y decisivo que tiene

esta etapa. (Unicef Uruguay 2020, parr 4)

Por otro lado, la conceptualizacion que aporta Tobon Lotero (2009) es la siguiente:

La adolescencia es una etapa de la existencia del ser humano en la que se consolidan
varios procesos iniciados desde la infancia. Elementos bioldgicos, sociales y
psicologicos le permitiran al individuo asumir la adultez con un repertorio mas
complejo y completo de comportamientos, pensamientos y actitudes vitales. Sin
embargo, antes de enfrentarse con ese momento adulto, el adolescente tendra que

atravesar por la elaboracion de su propia realidad, deberd resolver la pregunta ;quién



soy? y ubicarse frente a un mundo que le hace pedidos cada vez mas rigurosos, ya que

su condicion fisica y psiquica se aleja progresivamente de lo infantil (p. 3-4).

Es evidente que el concepto de adolescencia ha ido evolucionando a lo largo de la
historia junto con los cambios sociales y culturales. En un articulo publicado en Psocial, revista
académica de la Universidad Maimonides Argentina, los autores Vazquez y Fernandez Moujan
(2019) plantean que ““(...) esta transicion se da en un contexto, por lo que cada sociedad produce
un tipo de adolescente.” ( p. 38).

Las definiciones propuestas anteriormente nos invitan a profundizar y reflexionar sobre
los multiples procesos que un ser humano atraviesa a lo largo de esta etapa, en la que se
transiciona desde la nifiez hacia la adultez y asi proponemos considerar al adolescente como
un sujeto expuesto a los cambios constantes que experimenta en las esferas bioldgica,
psicologica y social, es decir, a una mutacion continua e integral de su persona.

A continuacion realizaremos un recorrido bibliografico de los cambios intrinsecos a
dicha etapa que aportaran una base a las ideas que iremos desglosando a lo largo de este ensayo.

Desde el punto de vista bioldgico, es necesario recordar los cambios corporales y
hormonales que son parte del proceso natural de crecimiento y desarrollo que todos los adultos
hemos experimentado en el transcurso de dicha etapa, tan compleja y significativa. Algunos de
ellos resultan desafiantes para todo individuo, por ejemplo, segiin como mencionan Vicario
Hidalgo y Gonzélez Fierro (2014), los cambios hormonales que aumentan la produccion de las
hormonas sexuales, los estrogenos en las mujeres y la testosterona en los hombres, que
conllevan a modificaciones fisicas y emocionales. Esto se relaciona con las dificultades e
inquietudes en el desarrollo sexual, como son los cambios en los 6rganos reproductivos siendo
la primera menstruacion en las chicas y la produccion de esperma en los chicos.

Es notoria la transformacion en la voz, como consecuencia del crecimiento de la laringe
y cuerdas vocales y el aumento de la altura, de la masa muscular en los varones asi como el
desarrollo de caderas y senos en las mujeres. También se experimentan diversos cambios en la
piel, como la presencia del acné en muchos adolescentes, esto también afecta a la imagen
corporal que ira desarrollando cada sujeto, la cual se encuentra en constante cambio influyendo

de tal manera en la subjetividad del mismo.



Ademas, el cerebro se sigue desarrollando en esta etapa, especialmente en areas
relacionadas con la toma de decisiones y el control de los impulsos, lo que influye de manera
directa en el comportamiento y las emociones.

Piedra (2022) explica que en esta etapa, aun no han evolucionado totalmente los
sistemas que integran las emociones con las decisiones mas racionales. El fin ultimo sera que,
al finalizar la adolescencia, el cerebro haya logrado la suficiente madurez para tomar decisiones
juiciosas, planificadas y con sentido critico, inhibir conductas de riesgo y la impulsividad y
mejorar en la interaccion social. Ademds, en el cerebro en desarrollo durante la etapa
adolescente es caracteristica la sobreabundancia de neuronas, pero la interconexion entre ellas,
las sinapsis, son escasas. Est4 en desarrollo, inmaduro y, por tanto, no esta ain preparado para
la vida adulta.

Continuando con el enfoque propuesto por Erikson, Eddy Ives (2014), afirma que:

La adolescencia es la etapa del desarrollo que transcurre desde el inicio de la pubertad
(aparicion de los caracteres sexuales secundarios a raiz de cambios hormonales) hasta
la finalizacion del crecimiento biologico y del desarrollo psicologico y social del

individuo, aunque éste seguira con cierta evolucion durante todo el ciclo vital. Su inicio

y finalizacion es diferente en cada individuo. (p. 14)

Desde los aportes de Coleman y Hendry (2003) en su libro “Psicologia de la
adolescencia”, se vincula la conceptualizacion de dichos cambios con la palabra pubertad, es
decir, refiriéndose a ellos como cambios que aportan a la maduracion sexual. Los autores
destacan en sus escritos que los cambios fisicos ejercen un efecto profundo sobre la persona:

El cuerpo se altera radicalmente en tamafio y forma, y no es sorprendente que muchos

adolescentes jovenes experimenten un periodo de torpeza y timidez mientras intentan

adaptarse a esos cambios. El funcionamiento del cuerpo se altera también, y se hace

necesario comprender experiencias fisicas nuevas y a veces preocupantes. (p. 35-36)

Teniendo en cuenta esta informacion y el contexto socio-histdrico en el que vivimos,
podemos introducirnos al primer enigma de este ensayo: ;Como considera nuestra sociedad al

adolescente de hoy?



Tal como menciona Caffarelli (2011) (...) “Se tiende a pensar que la juventud “esté
perdida, que no tiene horizonte, que hace cosas “raras”, que nada le importa (..)” (parr. 4)

Como sociedad, estamos habituados a darle suma importancia a ciertas etapas de la vida
de las personas, por ejemplo, gracias a las multiples investigaciones publicadas actualmente
damos por hecho que el transcurso saludable de las infancias es fundamental para el resto del
ciclo vital por lo tanto deberian ser prioridad para los adultos.

Por el contrario, se suele pensar que el adolescente se encuentra en una etapa de
rebeldia, desobediencia, obstinacioén o se la considera como la salida de este ya no nifio al
“mundo real”, es decir, al laboral o universitario, por ende por erronea suposicion o
desconocimiento muchos jovenes deben enfrentar dicha transicion en soledad. Por este motivo,
en esta ocasion nos resulta pertinente resaltar la vital importancia de dicha etapa, periodo de
crisis y cambios en el cudl el adolescente continua siendo una persona en formacion,
transitando por una de las etapas mas importantes de su vida, decisiva para establecer la base
para su futuro, el cual va a depender de las posibilidades que le brinde el contexto que lo rodea.

Ademaés, es importante destacar en el presente capitulo la Ley 26.061 “Ley de
proteccion integral de los derechos de las nifas, nifios y adolescentes” sancionada y publicada
en el boletin oficial en el afio 2005. La misma busca garantizar la proteccion y el desarrollo
integral de los mismos en Argentina, promoviendo el ejercicio de sus derechos y a la creacion
de un sistema de proteccion que los ampare en todas sus dimensiones. Entre sus articulos
podemos destacar:

En el articulo 14: Derecho a la salud, la ley establece:

Las nifas, nifios y adolescentes tienen derecho a la atencion integral de su salud, a
recibir la asistencia médica necesaria y a acceder en igualdad de oportunidades a los
servicios y acciones de prevencion, promocion, informacion, proteccion, diagnostico

precoz, tratamiento oportuno y recuperacion de la salud. (N° 26.061, 2005)

Luego, en el Articulo 15: Derecho a la educacion, aclara:

Por ninguna causa se podra restringir el acceso a la educacion debiendo entregar la
certificacion o diploma correspondiente. Las nifias, nifios y adolescentes con

capacidades especiales tienen todos los derechos y garantias consagrados y reconocidos

10



por esta ley, ademas de los inherentes a su condicion especifica. Los organismos del
Estado, la familia y la sociedad deben asegurarles el pleno desarrollo de su personalidad
hasta el maximo de sus potencialidades, asi como el goce de una vida plena y

digna. (Ley N°26.061; 2005)

Estos dos articulos destacan la importancia tanto del derecho a la salud como a la
educacion para todos los niflos, nifias y adolescentes de la Republica Argentina, dos de los
grandes campos que involucra la intervencion fonoaudiologica. A su vez, estas dos areas se
entrecruzan en la diaria por ende, permite una coordinacion entre profesionales, instituciones
y familiares centrando el accionar en el bienestar integral del nifio o adolescente.

Informarse sobre el ambito legal que ampara a dicha poblacion es importante para que
los profesionales, desde su incumbencia, sean capaces de respetar, promover y defender sus
derechos. Permite actuar con responsabilidad y acudir a las instituciones que corresponda en
caso de detectar signos de abandono, abuso, maltrato o negligencia. Asimismo, comprender el
marco legal es parte de nuestro deber debido a que es una herramienta de proteccion y
transformacion social. Los profesionales ocupan un lugar esencial en el cumplimiento de los
derechos y su formacion debe integrar los derechos humanos y leyes que involucran a la
poblacion en la que intervienen.

También, se manifiesta en el Articulo 20: Derecho al deporte y juego recreativo:

Los organismos del Estado con la activa participacion de la sociedad, deben establecer
programas que garanticen el derecho de todas las nifias, nifios y adolescentes a la
recreacion, esparcimiento, juegos recreativos y deportes, debiendo asegurar programas

especificos para aquellos con capacidades especiales. (Ley N° 26.061; 2005)

Finalmente, el Articulo 24 hace alusion al derecho a opinar y a ser oido:

Las nifias, nifios y adolescentes tienen derecho a: a) Participar y expresar libremente su
opinién en los asuntos que les conciernen y en aquellos que tengan interés; b) Que sus

opiniones sean tenidas en cuenta conforme a su madurez y desarrollo. Este derecho se

11



extiende a todos los ambitos en que se desenvuelven las nifias, nifios y adolescentes;
entre ellos, al ambito estatal, familiar, comunitario, social, escolar, cientifico, cultural,

deportivo y recreativo. (Ley N°26.061; 2005)

Siendo participes de la realidad social actual rodeados de los estimulos que ofrece el
mercado de la tecnologia junto con sus avances, donde a los dispositivos tecnologicos son
considerados una “extension” de nuestro cuerpo, es fundamental recordar la importancia del
juego y el deporte en la infancia y adolescencia para un desarrollo integral saludable,
fomentando espacios donde el cuerpo, el movimiento, la imaginacion, las emociones
e interaccion social sean protagonistas. El juego y el deporte promueven el intercambio social
con sus pares, favoreciendo la comunicacion, la empatia y el respeto por las reglas, aprendiendo
valores esenciales como la cooperacidn, la responsabilidad, la tolerancia y el trabajo en equipo.

Ademés, favorecen un crecimiento sano y cooperan para crear hdbitos saludables desde
edades tempranas. Ademas, permite expresar emociones, liberar tensiones y manejar el estrés;
superar desafios y conseguir ciertos logros, contribuye en la autoestima y confianza en si
mismo. (Grosprétre, Ruffino, Derguy & otros, 2024)

En cuanto a lo cognitivo, estas actividades estimulan la creatividad, la atencion, la
memoria y la resolucion de problemas. Asimismo, en las edades mas tempranas a través del
juego simbolico los nifios experimentan roles sociales y contribuye a construir su identidad,
mientras que en la adolescencia el juego y el deporte ayudan en la comprension de reglas y
normas sociales asi como también, resulta un medio esencial para canalizar la energia, construir
la pertenencia de grupo con sus pares y desarrollar su personalidad que se encuentra en plena
transformacion.

Creemos importante destacar las palabras de Campra y Bertone (2023) plantean que no
existe s6lo un modelo que sea homogéneo, estatico, estandarizado de nifiez, sino que asi como
hay un multiverso de nifias y de nifios, existe un multiverso de infancias. Cada una de ellas
empapada en una cultura, contexto e historia. En este mismo sentido podemos decir que no
existe una “adolescencia” sino multiples modos de vivir las adolescencias. Cada una de ellas
es distinta de otras.

Resulta importante tener en cuenta que a pesar de que dichas infancias y adolescencias
son multiples segun cada realidad, el juego y la recreacion en cada una de ellas conlleva el

mismo peso y valor. En este sentido, en palabras de Campra y Bertone (2023):
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El juego en la infancia constituye una condicion de vida saludable. Se juega para
recrearse, para crearse, para desarrollarse madurativamente, para aprender, para
devenirnos sujetos, para adquirir habitos sociales, para convivir, para compartir, para
elaborar situaciones del medio, para reordenar experiencias, para hacer concreto lo

invisible. (p. 281)

En este sentido, vinculado con el articulo 20 de la Ley mencionada, se podria relacionar
la propuesta que realizan las autoras cuando destacan el derecho al juego y a la recreacion como
una responsabilidad, principalmente cuando en el transcurso de la infancia o adolescencia
también se presenta alguna discapacidad, ya que la misma podria impedir ciertas posibilidades
de experimentar una escena ludica. Al mismo tiempo, la ausencia de experiencias ludicas
resulta generadora de alteraciones, invalidando al sujeto en desarrollo.

Ademas, “Las infancias son diversas y, por lo tanto, el juego no responde a una tinica
forma” (Campra y Bertone, p. 285); en estas diversas infancias podemos pensar en personas
con desafios en su desarrollo que también se benefician de las experiencias ludicas, que pueden
ser espontaneas o habilidades en diferentes espacios terapéuticos, educativos y sociales.

Resulta interesante destacar que la ley no hace alusion solo al “desarrollo tipico”, sino
a todos.

Es asi como teniendo en cuenta el &mbito legal que ampara y protege a los adolescentes
de nuestro pais y reflexionando sobre lo expuesto por los autores anteriores, llegamos a un
nuevo enigma en el cual podemos preguntarnos, ;Como es posible que, siendo adultos
rodeados de adolescentes, pasemos por alto tantos procesos fundamentales que inciden
directamente en su constitucion subjetiva? ;Como llegamos a naturalizar, como sociedad, la
idea de que la adolescencia es una etapa que se transita en soledad, sin la necesidad de un otro
que acompafie, escuche, aconseje y brinde herramientas para enfrentarla? De esta manera, se
compromete la construccion de la identidad, personalidad y autoestima de quienes mas
necesitan ser vistos y contenidos mientras atraviesan una etapa bisagra en su desarrollo.

Coincidimos con Pino (2005) cuando plantea que a lo largo de la vida, desde el
nacimiento hasta la vejez, las personas se construyen y reconstruyen como sujetos de manera
constante mediante sus relaciones y practicas sociales. Asimismo, es importante destacar que
las influencias del entorno social son fundamentales en la configuracion del rol que la persona

asume en el presente y que lo haré en el futuro en el seno de la sociedad.
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Por ende, podriamos afirmar que la adolescencia, a pesar de ser una etapa muy dificil
de comprender para los adultos, es de alta relevancia y necesita, tanto como la infancia,
completa atencion y colaboracion del contexto que rodea a estos individuos.

Entonces, nos podemos preguntar, dentro del escenario social en el que nos
encontramos ;, Qué papel desea cumplir el adulto?, ;Se trata de acompanar, de guiar o de
dejarlos a la deriva? ;De juzgar o de ensefiar?

Es el entorno en el que se desenvuelve el adolescente, el que le brinda multiples
escenarios para transitar la busqueda de su identidad, experimentando y mutando por diferentes
formas de ser, vivir y sentir constantemente. Segin Vazquez y Fernandez Moujan (2019) esta
bliisqueda que se da junto a sus pares en un “vacio de antiguas representaciones”, es
determinante.

Como se ha mencionado anteriormente, el contexto socio-historico determina el
concepto de adolescencia, qué papel debe cumplir y qué lugar debe ocupar el sujeto en dicha
etapa lo cual influye en la construccion de la identidad. Actualmente, el adolescente esta
inmerso en las redes sociales y la masiva informacién que la misma implica. Cabe destacar que
durante y después de la pandemia por covid-19 en 2020 han surgido “influencers”, es decir,
personas que por su popularidad y alcance en las redes sociales tienen la capacidad de influir
en las opiniones, decisiones y formas de ser por ende pueden afectar positiva o negativamente
la vision e ideales de los adolescentes quienes estan en constante busqueda y transformacion.

Tal como menciona Eddy Ives (2014):
Se puede afirmar que el hito o meta mas importante de la adolescencia es el desarrollo

o construccion de la identidad. Todo adolescente necesita saber quién es, pues necesita

sentirse respetado y amado, como todo ser humano, y para ello necesita saber quién es.

(p-1

Esto se relaciona con lo mencionado por Martino & Vallarella, (2023) respecto a los
cambios propios de esta etapa, donde la persona puede encontrar una identidad, pero pasado
un tiempo breve o extenso, podria decidir que esa identidad ya no lo representa por completo

y puede embarcarse en una nueva busqueda.

Ademas, este periodo se caracteriza por un pensamiento un tanto egocentrista,

transicionando hacia un pensamiento critico; en la busqueda de la identidad adulta. Por ello, el
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puente que se construye consigo mismo, con sus pares y con el adulto estara repleto de

emociones contradictorias. (Elkind por Escaiio, 2022)

Nos resulta adecuado en este punto preguntarnos: ;Como es ese espacio que estamos
brindando? Como adultos que rodeamos al adolescente, también tenemos que crecer, aprender
a gestionar ese espacio que demandan y definir con precision qué limites vamos a mantener y

cuales vamos a ampliar.

Asi como destacan Silva y Souza (2020) citando a Bock (2020) en la obra “La

constitucion de la subjetividad de los adolescentes autistas: una mirada a las historias de vida.”:

La adolescencia es el periodo de la vida en el que los individuos abandonan la infancia
para ingresar al mundo adulto, y esto ocurre tanto en aspectos organicos como en la
formacion de la identidad, no siendo un proceso eminentemente natural, sino, también

culturalmente determinado. (parr. 9)

Ademas, es necesario considerar que en el desarrollo de la identidad de un adolescente
no solo es de vital importancia la presencia de los adultos que provean herramientas y un
espacio necesario, sino también el rol de sus pares.

En este proceso, la relacion social significativa es la formacion de grupo de iguales,
donde el o la adolescente busca la sintonia e identificacién afectiva, cognitiva y
comportamental. Tal como menciona Bordigon (2005) vinculos les permite establecer
relaciones de confianza, estabilidad y fidelidad; consolidar las formas ideoldgicas o las
doctrinas totalitarias y enfrentar la realidad de la industrializacion y globalizacion.

En dicha busqueda, entre el nifio que esta dejando atrds y el adulto que quiere ser e
idealiza, el adolescente establece vinculos con otros pares que comparten sus gustos, intereses
e ideales mientras intenta identificarse con aquellos que comprenden su nueva forma de ser y
relacionarse en el mundo. De esta manera, va forjando grupos de amigos con quienes comparte
la mayor parte de su tiempo.

Con frecuencia, el joven encuentra en sus amistades un refugio, su lugar seguro para
comprender el contexto en que se desarrollan, seguir descubriéndose y les sirve como espejo

para ser y proyectarse.

En este sentido, Cafarelli (2011) menciona que:
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En este sentido puede decirse que pertenecer, sentirse y hacerse parte de un grupo
constituye instancias nodales en el proceso de construccion de la identidad tanto
personal como social. El encuentro con otros aporta insumos a partir de los cuales se
construyen, de-construyen y re-construyen diversas respuestas a las preguntas por la

identidad: ;quién soy? ;quién estoy siendo? ;quién quiero ser? (parr. 7)

Si bien no los define integramente, los adolescentes se agrupan con pares que presentan
caracteristicas similares donde el joven puede mostrarse libremente con sus destrezas y errores
que influyen en su comportamiento, en los demdas y a su vez, necesita ser considerado
importante para ellos ya que constituye un espacio de pertenencia que influye en su
autoconfianza, expectativas.

En estos vinculos también se construye una imagen positiva o no de si mismos, que les
sirve de guia para construir su identidad, independencia y autonomia. Habitualmente, encuentra
en sus amigos los espacios para adquirir aprendizajes y habilidades sociales relacionadas con
su desarrollo evolutivo, preocupaciones e inquietudes que no pueden encontrar en los adultos.

Por ello, siguiendo con lo mencionado anteriormente en relacion al contexto que rodea
al adolescente, es fundamental que el adulto considere qué estrategias se pueden utilizar para
promover el acercamiento con ellos y asi, acompanarlos e inspirarlos, ocupando un espacio
para sentirse escuchados y en confianza.

En relacion a ello, afirma Caffarelli (2011) en “los grupos de pares como espacio de
construccion de identidades juveniles” publicado en Unicen.edu.ar “la presencia juvenil en el
escenario social ha incentivado el interés y ha promovido interrogantes acerca de sus
necesidades, sus dificultades, sus posibilidades y sus proyectos.” (parr. 11)

Otros conceptos que se pueden relacionar con este hecho son los propuestos por Bruner
y Vigotsky, es decir, el andamiaje y las zonas de desarrollo. Segun Ledesma (2014), dichos
autores utilizan la metafora del andamio para explicar la necesidad del apoyo temporal, de la
guia de alguien durante el desarrollo y el aprendizaje de cualquier sujeto. Es asi como se
introducen las zonas de desarrollo: la zona de desarrollo real, que representa las habilidades o
conocimientos que la persona posee actualmente. La zona de desarrollo proxima, en la cual se
puede ver el proceso de formacion de la persona, que representa aquello que el individuo puede
concretar con ayuda que el individuo puede lograr de manera potencial por si mismo en un

futuro.
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Vygotsky senala que las leyes generales del desarrollo son las mismas para todos los
seres humanos, dejando claro, entonces, que el desarrollo social también sera decisivo en este

proceso. (Silva & Souza, 2020)

Por lo tanto, palabras de Silva y Souza (2020), “el proceso de formacion social del
hombre es posible a través de la mediacion de otros y de los instrumentos de la cultura, los
cuales son inevitablemente permeados por significados e internalizados por los sujetos” (parr.

5).

Cabe destacar que, ademas de la busqueda de un adulto que sea andamio y de pares que
lo hagan sentir comprendido en este mundo, al transitar el pase de la nifiez a la adultez, el

adolescente construye a medida que avanza, su autonomia personal.

Segun Bendit y Miranda (2015) hablar de autonomia supone incorporar el concepto de
transicion, pues permite estudiar el pasaje de los sujetos por distintos roles y papeles hasta

arribar a la vida adulta: estudiante, trabajador, padre, madre, jefe o jefa de familia, entre otros.

Tomando a Aguirre (2023) en “Adolescencia, Autonomia. Acompanamiento familiar:
Una mirada desde el Trabajo Social.”:
La autonomia esta en relacion con la autorregulacion, el control y direccion de la propia
vida desde dentro y no desde una autoridad externa. Se expresa a través de la capacidad
del individuo para pensar por si mismo y juzgar también por si mismo el mundo que lo
rodea. Es un proceso dindmico y complejo que no se define en un momento especifico,
sino que es atravesado por multiples determinantes internos y externos. Es también un
proceso subjetivo en relacion a la singularidad, a la construccion de la identidad de cada
individuo, en un contexto y en una historia personal. La posibilidad de proyectarse por
parte de el/la adolescente/joven a la vida adulta, implica poner en juego sus aptitudes,

potencialidades, intereses y gustos personales. (p. 30)

Considerando que los procesos de transformacion en las dimensiones biologicas,
psicologicas y sociales, asi como la constitucion de la subjetividad, los vinculos con los adultos

y los pares que le rodean y el desarrollo de la autonomia personal, son factores determinantes
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en la vida de los adolescentes, se hace evidente, se hace necesario adoptar una vision integral
de la adolescencia. Esta vision implica que ella sea abordada desde una perspectiva que incluya
tanto las caracteristicas de la influencia de los contextos sociales y culturales como las

particularidades que definen la experiencia individual.
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CAPITULO 2: El autismo y sus desafios

Una de las motivaciones de este ensayo fue nuestra inquietud por la masificacion y
popularizacion de los diagnosticos del Trastorno del Espectro Autista en los Gltimos afios segin
las estadisticas brindadas por CDCP, la OMS (2023), la Agencia nacional de discapacidad, la
Asociacion Argentina de Pediatria, entre las fuentes investigadas con mas relevancia. Las
mismas han demostrado un aumento de prevalencias de hasta 1 de cada 100 nifios en todo el
mundo, considerando el rol primordial y significativo de la fonoaudiologia en su intervencion.

Cuando consideramos la adquisicion del lenguaje, las relaciones inter e intrapersonales
y las competencias vinculadas a la socio comunicacion, no podemos dejar de mencionar que la
fonoaudiologia resulta fundamental para contribuir a la mejora en el bienestar y calidad de vida
de estas personas.

En el presente capitulo se comenzara describiendo el aumento epidemiologico del TEA,
las diversas concepciones sobre el mismo y las circunstancias que se presentan en la vida de
cada individuo y familia que transita por dicho diagndstico. Ademas, se mencionard la
importancia del diagndstico temprano, las repercusiones del mismo durante etapas mas tardias
como lo es la adolescencia, el diagnostico tardio, el camuflaje social que desarrollan algunas
personas y sus influencias sobre el rendimiento cognitivo segin fuentes como la ley del
trastorno del espectro autista, el DSM V y diversos articulos e investigaciones brindadas por
autores involucrados en la tematica mencionada.

Es evidente que el concepto de TEA ha sido popularizado y masificado de manera
global. En el contexto de las interacciones sociales cotidianas, se observa un aumento
progresivo de familiaridad con el diagnostico del espectro autista, incluso en personas que no
se especializan en areas de atencion relacionadas al mismo. Mientras en décadas anteriores,
cuando este diagnostico era dificilmente conocido e identificado en la poblacion en general, en
la actualidad resulta habitual que en los distintos ambitos sociales como la escuela, el club,
entre familiares y amigos que se conozca a una o mas personas con dicho diagnostico. El
incremento de casos de TEA es de gran preocupacion en las areas dedicadas a la educaciéon y
salud, destacando el rol de la disciplina fonoaudiologica cuyo objetivo principal es la
comunicacion humana. De acuerdo a lo publicado por Apesato en la pagina web del colegio de

fonoaudidlogos de la provincia de Santa Fe, segunda circunscripcion:

Los fonoaudidlogos somos los terapeutas de la comunicacion, no podemos pensar un

tratamiento de nifios con TEA sin una terapia fonoaudioldgica. No importa la corriente
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teorica desde la cual sea abordado sino que sigamos el mismo objetivo: facilitarle al
nifio con TEA todas las herramientas posibles y necesarias para mejorar su interaccion.

(Apesato, S/F)

Para Baxill (2004), el aumento de la prevalencia durante la década de los 90 lo esta
convirtiendo en un problema de salud, ya que algunos resultados de estudios epidemiolégicos,
como los realizados en EEUU (se ha pasado de una prevalencia menor de 3 casos entre 10.000
de los anos 70 a mas de 30 en la década de los 90) y Gran Bretafia (menos de 10 casos por
10.000 a mas de 30), lo estan demostrando. La prevalencia media mundial se sitia alrededor
de 1 por cada 175 nifios, aunque los datos varian segun el pais del que hablemos ya sea por la
metodologia empleada para realizar las mediciones, por los criterios diagndsticos, los factores
genéticos y/o influencias ambientales. (Garcia Moreno et al., 2022)

Ademas, la OMS (2023) afirma que aproximadamente en todo el mundo, uno de cada
100 nifios tiene autismo. La prevalencia varia entre los distintos estudios. No obstante, en
algunos estudios bien controlados se han registrado cifras notablemente mayores. Por otro lado,
la prevalencia del autismo en muchos paises de ingresos bajos y medianos es hasta ahora
desconocida.

Estos datos demuestran el gran y progresivo aumento de prevalencia del trastorno del
espectro autista a nivel mundial. Si bien el aumento esta relacionado con factores socio-
econdmicos, politicos y de investigacion cientifica en cada pais estudiado, es necesario tener
en cuenta que en la gran mayoria de ellos el aumento esté presente, a mayor o menor porcentaje.
Dichas estadisticas son importantes considerar al momento de estudiar y analizar esta tematica.

Argentina no fue una excepcion, de hecho en 2023 el Registro de Agencia Nacional de
Discapacidad (2023) presentd 114.389 personas certificadas con Trastornos del Espectro
Autista, este numero representa un 8,5% respecto al total de personas certificadas con
deficiencia mental. Por su parte, Cristoforetti (2025) afirma que se estima que es casi cinco
veces mas comun en varones que en mujeres.

Las estadisticas actuales en Argentina aportan datos de gran relevancia para considerar
en tareas de promocion y prevencion de la salud. La poblacion ademds de estar informada de
qué es el TEA o como puede llegar a manifestarse, también deberian conocer la red de
profesionales a los que pueden recurrir en el caso de necesitar informacion sobre su situacion.

Las personas con TEA requieren un régimen legal que proteja y promueva su atencion

integral e inclusion social; por ello, en Argentina se sanciona la Ley N.° 27.043 Ley Trastornos
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del Espectro Autista en 2014 y publicada en el boletin oficial en 2019.Tal como se contempla

en el primer articulo de la misma:

Declarase de interés nacional el abordaje integral e interdisciplinario de las personas
que presentan trastornos del espectro autista (TEA), la investigacion clinica y
epidemioldgica en la materia, asi como también en la formacion profesional en su
pesquisa, deteccion temprana, diagndstico y tratamiento; su difusion y el acceso a las

prestaciones. (Ley Trastornos del Espectro Autista, N° 27.043, 2014).

Plebst en una entrevista realizada por Chavez (2025) asegura que actualmente el
autismo es como una pandemia. En comparacion con los anos ‘90 donde se consideraba que
habia un nifio con autismo por cada 2500. Hoy los nimeros que se estan manejando son de uno
en 36. Eso no puede explicarse inicamente por una mayor conciencia o mejores diagnosticos.
Algo esta sucediendo.

Con esta informacion podemos observar que, si bien en muchas fuentes de investigacion
relacionadas con la tematica difieren en numeros debido a la gran variabilidad de estudios
realizados, todos coinciden en el aumento de casos de TEA con respecto a otras décadas.

Aunque se desconocen las causas del aumento de cuadros de TEA, puede atribuirse al
incremento en la prevalencia reportada, los avances cientificos, las actualizaciones en los
criterios diagndsticos, a la sobreinformacion, la sensibilizacion social y la intervencion
temprana.

Destacando los cambios en el criterio de diagnostico, se contempla que en 2013 con la
publicacion del Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos mentales en su quinta
edicion (DSM 5), el Sindrome de Asperger se integro en el Trastorno del Espectro Autista. Se
podria interpretar que una parte del aumento en dicho diagndstico es debido a que nifios con el
Sindrome de Asperger actualmente también forman parte del TEA.

Con respecto a los avances en la deteccion temprana del neurodesarrollo entendemos a
la observacion clinica del comportamiento y desarrollo del nifio; asi como también el desarrollo

de instrumentos que ayudan a dicho diagnodstico, siendo el mejor validado actualmente el

21



ADOS 2, el cual debe ser realizado por profesionales especializados, como neuropediatras,
psiquiatras infantiles o psicologos clinicos.

A pesar de ello, debido a la masiva informacién que circula en la internet y redes
sociales, muchas familias han comenzado a preocuparse por dicho diagnéstico y a estar mas
pendientes a los signos de alarma en sus hijos, asi como en el otro extremo, también existen
familias que niegan constantemente la presencia de sintomas de dicho trastorno en sus nifios.
Aunque en ocasiones, la informacion suele ser erronea y no estd respaldada por evidencia
cientifica lo que conlleva a crear confusion sobre qué creer y qué no, por ello creemos que es
necesario tener un pensamiento critico sobre lo que leemos y encontramos en redes.

Sin embargo, siguiendo al didlogo con Infobae realizado por Chavez (2025), Christian
Plebst, quien ademas es consultor en desarrollo infantil, educacion, inclusion, convivencia y
auto-conocimiento debemos tener en cuenta que actualmente hay una gran variedad de nifios
siendo diagnosticados por medio de cuestionarios simples y automaticos. Generalmente se
presenta una gran problematica en la se intenta “tratar” el autismo, en vez de considerar la
importancia de acompaiar al nifio durante el aprendizaje y a su propio ritmo.

La idea mencionada nos lleva a reflexionar sobre qué influencias tiene el diagnostico
de TEA actualmente en nuestra sociedad. Entonces, independientemente del origen o la causa
de este trastorno del neurodesarrollo, Plebst nos lleva a interpretar que, es muy importante ser
capaces de respetar la individualidad de cada caso en particular. Siguiendo el fragmento de

Felice (2023) en Forum Infancias podriamos considerar:

Pensar acerca de las infancias actuales insistiendo hasta el hartazgo que, para crecer y
aprender se necesita tiempo. Repitiendo incansablemente que, mas alld de las
dificultades que un sujeto pudiera presentar, un nifio es siempre un nifio, nunca un
diagndstico o una etiqueta. (parr.2)

Indudablemente las investigaciones cientificas y la evolucion del concepto de autismo
estan en correlacion con el incremento epistemologico. Para profundizar, nos parece pertinente
citar algunas definiciones.

A partir de la descripcion original de Kanner, en la que se consideraba el autismo como
una psicosis de la infancia que presenta su origen en la negligencia materna, multiples trabajos
y aproximaciones han demostrado que los TEA son una alteracion del neurodesarrollo,
principalmente en las habilidades béasicas de comunicacion, desarrollo de la interaccion social

y de aspectos especificos de la conducta. (Talero-Gutiérrez; Rodriguez, 2012)
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Por otra parte, autores dedicados a esta tematica como Valdez (2016), plantean una
mirada mas individualizada de este trastorno, ¢l propone que el autismo es plural y diverso,
que es un desafio y que se aleja de cualquier prototipo que podamos tener. También plantea la
subjetividad al explicar que el desarrollo del mismo depende de cada caso y persona. No habla

de un solo tipo de autismo sino de varios con una manifestacion distinta en cada individuo.

El autismo no es de un solo tipo, sino que es complejo, se presenta de diversas maneras
dependiendo cada caso, cada persona y de su subjetividad. Asi, Valdez (2016) presenta la idea

de que hay “multiples autismos”.

La idea de “espectro” se relaciona con un abanico de variadas posibilidades y
probabilidades de caracteristicas que puedan presentarse. En concordancia con el paradigma
general de que ningun sujeto es igual a otro, dentro del TEA, sucede lo mismo. Se abraza y se

acompana la diversidad.

Tal como se contempla en el portal de National Autistic Society, (S/F)

El autismo se entiende como un espectro. Antes, se creia que el espectro era una linea
recta entre "mas" y "menos" autista. Esto no es correcto. Hoy en dia, entendemos que
el espectro significa que cada persona autista tiene una combinacion uUnica de
caracteristicas. El cerebro de cada persona es diferente. Por lo tanto, un enfoque de
«neurodiversidad» considera el autismo como una variacion natural en las personas.
(parr.5)
Segun Daniel Valdez (2016) el autismo es un sindrome cuya repercusion se evidencia
tanto en la comunicacion social como en la flexibilidad en distintos grados ante los cambios de
las multiples situaciones de la vida diaria. El realiza una analogia teniendo en cuenta el término

“espectro” en los colores, relacionando las diversas tonalidades que se observan con la

diversidad reflejada en cada persona que presenta TEA.

En la actualidad se reconoce al TEA como una condicién del neurodesarrollo con una
etiologia multifactorial, donde intervienen aspectos genéticos, neurobioldgicos y ambientales.
Este cambio de paradigma ha sido acompafiado por una evolucion en la terminologia y en las
estrategias de intervencion, promoviendo enfoques mas inclusivos y centrados en las fortalezas

individuales.
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Entonces, el autismo ademas de ser un trastorno del neurodesarrollo con sus respectivas
consecuencias en la vida del nifio, es transitado de diferentes maneras segin cada individuo y
el entorno que lo rodea. Jamas se trata de un diagndstico rigido, sino de la heterogeneidad

misma que habita cada ser humano.

Aun asi, no se trata de un diagnostico rigido pero si de una realidad existente. Es por
esto que en el presente ensayo consideramos primordial mencionar la importancia de la

deteccion temprana del TEA.

Detectar de manera temprana la prevalencia de signos y sintomas correspondientes es
proporcional a ocuparse de manera anticipada de los mismos, y de proveer a tiempo
herramientas y métodos para transitar cada etapa de la manera més adecuada para cada sujeto.
Es asi como la identificacion de manera oportuna junto con un tratamiento y diagndstico
temprano puede mejorar significativamente el pronostico. (Bellantonio, Escalante, Ciardullo,

Diaz, & Pandullo, 2024)

Actuar a tiempo implica reconocer ¢ intervenir tempranamente sobre las situaciones
mejorando la calidad de vida del sujeto y la dindmica familiar desde los primeros afios,
enriqueciendo y disfrutando las experiencias vivenciadas y compartidas en cada etapa de la

vida.

Una de las cuestiones fundamentales para el diagnostico temprano e intervencion
oportuna como profesionales de la salud es conocer y estar atentos a los hitos del desarrollo. A
su vez, asesorar a las familias y a la comunidad, principalmente aquellos adultos que rodean a
nifios para que puedan reconocer los signos de alarma. Los signos o sefiales de alarma hacen
referencia a lo que se puede observar en la conducta y desarrollo del nifio que excede a las
pautas evolutivas tipicas. Usualmente podrian resultar inquietantes y ser el motivo de consulta.
Tal como mencionan Gallo y Oribe (2021) “Las sefales de alarma tempranas para la deteccion
de TEA son aquellas desviaciones referidas al desarrollo comunicativo, social, y flexibilidad
de intereses y de conducta.” (p.23)

Algunos de los signos de alarma a tener en cuenta son: ausencia de sonrisa social a los
2 meses, permanece irritable durante gran parte del dia, no rie a carcajadas y no busca que se
le preste atencion, no mantiene contacto visual a los 4 - 5 meses, no responde a su nombre a
los 10 meses, ausencia de silabeo a los 12 meses, ausencia de gestos para pedir o mostrar a los
12 meses, ausencia de palabras aisladas a los 16 meses y ausencia de frases de dos palabras a

los 24 meses.
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Sin embargo, por cuestiones de acceso, de conocimientos, por factores socio-culturales,
econodmicos o por negacion, existen casos en que el diagnostico se realiza de manera tardia,
interfiriendo en la intervencién temprana causando dificultades en el desarrollo y prondstico

del individuo.

De acuerdo a Panaacea (2015) en un estudio realizado en 2008 en nuestro pais, desde
que los padres consultaban en un hospital de Buenos Aires que notaban ciertos signos de alarma
a los 24 meses de edad hasta que se concluian el diagnostico a los 47 meses, transcurria mucho

tiempo en el cual el nifio no recibia una intervencion oportuna.

El diagndstico realizado de manera tardia, es decir aproximadamente luego de los 6
afos, es equivalente a pocas oportunidades terapéuticas. Esto se puede dar debido a factores
tanto sociodemograficos, como dificultades en la organizacién asistencial y factores

personales. (Bellantonio, Escalante, Ciardullo, Diaz, & Pandullo, 2024)

La confirmacion del diagnostico puede mostrar diversos escenarios en relacion al modo
de asimilarlo por parte de los cuidadores. Por ende, se recomienda empatia y amabilidad al
brindar la informacion que requiera la familia. Ademas, resulta util dar a conocer las

asociaciones o redes de padres.

Segun lo que postulan Bellantonio, Escalante, Ciardullo y otros (2024) es fundamental
la comunicacion entre profesionales de las areas de salud y educacion que integran diferentes
niveles de atencion, estableciendo una red integral de servicios funcionales para el diagndstico

temprano y el seguimiento oportuno de nifios diagnosticados con TEA.

Relacionado con la importancia de las familias y su presencia y acompafiamiento a lo
largo de los procesos que atraviesa el individuo, otra de las problematicas que rodea al sujeto
con TEA es lo que sucede posterior al momento de la confirmacion del diagnostico, lo que
implica un impacto en la vida del sujeto y su entorno. Sin embargo, puede pensarse que este
estado de situacion brinda claridad, y sentido a lo que le sucede y no debe opacar a la persona,
descuidando su singularidad, su forma de ser, sentir y pensar.

Preferimos adoptar el concepto de diagnostico como punto de partida para acompafiar

al sujeto y a la familia con estrategias de intervencion proyectando una mejor calidad de vida.
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Sin embargo, con frecuencia sucede que el diagndstico “encasilla” y “etiqueta” al sujeto
descuidando su singularidad. Con respecto a esto, Alexia Rattazzi en una entrevista realizada

por Sehinkman (2019) que:

Cuando alguien queda asociado a un diagnoéstico, la gente que estd alrededor empieza
casi automaticamente a mirar muchisimo mas ese diagndstico que a la persona. El
diagndstico empieza a ser figura y la persona, fondo. ;Cudl es el riesgo de esto? Cuando
se posiciona a las personas en categorias, empezas a prejuzgar que esa persona se va a

comportar de determinada manera. (Rattazzi, 2019)

Las actualizaciones referidas al TEA resultan favorecedoras para la persona con dicha
condicion. Promoviendo su inclusion, contemplando y comprendiendo sus necesidades
Rattazzi expone entonces que las personas con autismo se sienten mejor representadas por la

palabra neurodiversidad o condicion.

Contemplando al espectro del TEA como un abanico de pluralidad y diversidad en relacion a
los tiempos y formas de aprender, ser y vivir, los casos existentes presentan los multiples signos

y sintomas distribuidos en distintos grados segiin cada sujeto.

En la libreria nacional de medicina (Hodis, Mughal, & Saadabadi, 2025) se menciona
que los sintomas del autismo surgen durante la primera infancia y que su gravedad varia segiin

cada sujeto, esto es a lo que los profesionales se refiere cuando se habla de heterogeneidad.

Dicha heterogeneidad de casos y pluralidad de sintomatologia, implica que muchos
nifios y adolescentes - de buen rendimiento cognitivo- hayan desarrollado con el tiempo
estrategias y habilidades para comunicarse y socializar. Esta problematica repercute en que
estos sujetos se “camuflan” durante afos y no obtienen un diagnéstico que los pueda guiar en
su desarrollo. Debido a que en edades superiores como es la adolescencia, el medio social,
escolar y familiar les exige aun mas, pueden llegar a frustrarse o a crear dificultades que podrian

prevenirse con un diagndstico certero.
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Alvarado, Rosso, & Ortega (2023) han analizado las estrategias de camuflaje, los
métodos de medicion y los hallazgos en poblacion infanto juvenil, abordando diferencias de
género, camuflaje en redes sociales y su relacion con la salud mental. Ellos definen al camuflaje
social como “(...) el uso de estrategias por personas autistas para minimizar la visibilidad de su

autismo durante situaciones sociales” (Hull et al, 2017).

Por tultima instancia, nos gustaria profundizar acerca del concepto de desarrollo
cognitivo de los sujetos. Para esto, es necesario comprender primeramente el funcionamiento

de los procesos neurologicos de los nifios que presentan TEA.

El diagnostico de autismo se realiza teniendo en cuenta diversos criterios: alteraciones
de la interaccidon social, de la comunicacién, patrones de comportamiento, intereses y
actividades restringidas, repetitivas, estereotipadas y un retraso significativo del

lenguaje. (DSM —V; 2014)

Desde los afios 90 se intentaba encontrar una correlacion entre los procesos cerebrales
y la sintomatologia que presentan las personas con TEA, Wing (1998) en su libro “El autismo
en niflos y adultos. Una guia para la familia y los padres”, postula que en su génesis se esta
implicado el sistema limbico y el cerebelo. Entonces, es probable que el proceso de todo tipo
de informacion recibida por medio de los sentidos y tenga efectos considerables en el
aprendizaje, la respuesta emocional y la conducta se vea interferido por lesiones pre natales en
dichas zonas. Estos resultados se relacionan con el hecho de que la memoria mecanica en el
autismo suele ser buena, mientras que la memoria que requiere de la asociacion y el

procesamiento de datos de informacion no lo es.

Actualmente, se ha descubierto por medio de la neuroanatomia y neurofisiologia segin
exponen Arias, Duarte & Guerra (2021), la presencia de anomalias estructurales en varios
circuitos neuronales en regiones del cerebro social en los casos de TEA, entre ellos se incluyen
la amigdala, los ganglios basales y la corteza prefrontal. Se considera que son las alteraciones
en la corteza prefrontal, en especial su conexion con la amigdala cerebral y la corteza parietal

y temporal, las que se presentan con mas constancia en dichos estudios.
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Ademas, por medio de la comprension de las bases neurologicas del autismo se pueden
establecer relaciones entre las areas cerebrales que presentan disfunciones y las caracteristicas
de comportamiento social presentes en los sujetos con TEA. Ruggeri (2022) menciona el
déficit en el sistema de recompensa social refiriéndose a una de las bases neurobioldgicas del
autismo. Esto acarrea como consecuencia la pobre iniciativa social, disfunciones en la
amigdala y en el sistema de neuronas espejo, las cuales se encuentran vinculadas con la

empatia y la cognicion social.

También, el autor destaca la importancia de la comprension de estas bases
neurobioldgicas del autismo y su complejidad, junto con la importancia de la identificacién
de procesos relacionados a la cognicion social, mecanismos moleculares, inflamatorios, de

neuromodulacidn y bases vinculadas a trastornos sensoriales.

Respecto a la cuestion bioldgica, Ruggeri (2022) plantea que se puede incluir el déficit
en el sistema de recompensa social explicando asi la poca iniciativa social, ademas se
incluirian las disfunciones y trastornos en la amigdala y el sistema de neuronas espejo, las

cuales estan relacionadas tanto con la empatia como con la cognicion social.

De acuerdo a las concepciones del TEA acerca del abanico de diversas caracteristicas,
también se evidencia en relacion a las areas cerebrales afectadas y su interrelacion con la gran
gama de sintomatologia que se presenta. Con respecto a ello, se evidencian diferentes formas
de funcionamiento cerebral entre los sujetos con TEA, es decir, en dicho diagndstico no existe
una unica forma de procesar la informacién y por ende, el grado de rendimiento cognitivo va

a variar.

Al mencionar el buen rendimiento cognitivo, nos referimos a la eficacia de los
procesos y habilidades cognitivas en el sujeto, las cuales segin Luria (1974) son multiples y
derivan del modo en que el sujeto codifica, procesa y responde a los estimulos externos e
internos. Cada tarea implica diferentes procesos cognitivos, es decir, el rendimiento cognitivo

puede variar segun la tarea.

En relacion a aspectos cognitivos Valdez (2016) propone que:

Frente al aprendizaje implicito y natural de las habilidades mentalistas en el desarrollo

tipico (tienen un origen interactivo y social), los nifios con TEA necesitan un proceso

28



de ensefanza explicito y sistematico para poder adquirir cierta comprension del mundo

mental propio y ajeno. (p.36)

Esto resulta relevante, ya que en el presente ensayo se tendra en cuenta a la poblacion
de adolescentes que presentan TEA con un alto rendimiento tanto cognitivo como

comunicativo.
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CAPITULO 3: Entre dos mundos: adolescencia y el espectro autista

La pubertad implica grandes cambios y nuevos desafios para cualquier nifio, y es
interesante cuestionarse cuanto mas dificil y complejo puede resultar atravesarla en el caso de
los adolescentes con Trastorno del Espectro Autista (TEA). Es una realidad que para ellos,
teniendo en cuenta que por lo general les cuesta lidiar con los cambios, los procesos que
implican fisica y hormonalmente en su cuerpo pueden resultar perturbadores (Miller, 2024).

Muchos adolescentes suelen enfrentarse con inconvenientes para relacionarse con los
demas por el hecho de entrar en un mundo desconocido para aquel nifio que fue hasta el
momento. Suelen no reconocerse a si mismos al mirarse a un espejo causandole estrés y
ansiedad ante aquello que resulta desconocido en su cuerpo, no pueden identificar sus
emociones, sus cambios hormonales y desconocen las formas de afrontar tantas incognitas en
su cuerpo y mente. (Lillo Espinosa, 2004)

Desde el punto de vista biologico, si retomamos lo expuesto en el primer capitulo segiin
Piedra (2022) podemos subrayar que durante la adolescencia hay diversos cambios en el
organismo del individuo, entre ellos los cambios corporales y hormonales. Los mismos se
relacionan con las dificultades e inquietudes en el desarrollo sexual, el cambio en la voz, en la
piel. El cerebro contintia en desarrollo y sufriendo diversos cambios que influyen de manera
directa en el comportamiento y las emociones.

Ademas, sucede que los adolescentes con TEA presentan desafios en la comprension
de normas sociales implicitas, en la interpretacion de las emociones, el uso del lenguaje
pragmatico y en la autorregulacion emocional. Esto conlleva a establecer barreras en su
inclusion, bienestar y calidad de vida. (Miller, 2024)

Si consideramos los conflictos que deben superar los nifios con TEA respecto a los
intercambios sociales, las habilidades de comunicacion y las dificultades frente a los cambios,
tendremos un aumento de aristas a contemplar y resolver frente a dichas cuestiones. Miller
(2024) afirma que para algunos de los nifios que presentan esta condicion, los cambios
hormonales y la turbulencia emocional pueden llegar a generar comportamientos mas
desafiantes o agresivos.

Sin embargo, en ocasiones los adultos que rodean al adolescente con TEA no suelen
informar ni dar un espacio de didlogo para conversar dichos temas, ya sea por falta de tiempo,
el pudor que les puede despertar a los padres referirse a dichas cuestiones, por falta de
aceptacion que su hijo crecidé y suponer que no van a atravesar las mismas inquietudes ni

cambios bioldgicos y hormonales que los demas pubertos de su edad, entre otros motivos. Todo
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esto constituye una de las grandes problematicas que enfrentan los adolescentes con TEA. Tal

como mencionan Montafiez Romero y Pérez Alcala (2022)
El panorama en cuanto al poco manejo que hay de las emociones y respuestas negativas
de estrés y ansiedad por parte de los adolescentes con TEA frente a los cambios propios
de la adolescencia y el ambito de la sexualidad, es en gran parte debido a la falta de
educacion que esta poblacidn recibe por parte de sus padres que son su principal fuente
de informacion y, los docentes, profesionales o instituciones educativas a las cuales
pertenecen, sin embargo, que no reciban la informacién o no cuestionen por ella no
significa que no estén interesados por todos los procesos que ocurren en esta etapa, pues
los pocos estudios adelantados sobre el tema afirman que la mayoria de la poblacion

autista si estd interesada en establecer relaciones intimas, sexuales o maritales. (p.4)

A menudo los adolescentes con autismo, experimentan desafios en la comprension de
convenciones sociales vinculadas a lo sexual y afectivo, ya sea que resulte complejo debido a
las particularidades en su comunicacion, interaccion social y/o en la interpretacion de las

normas sociales.

Entre las dificultades a las que se enfrenta, segun lo planteado por Geralda André,
Caudillo - Ortega & Castanheira - Nascimento (2023), se encuentra su esfuerzo en la busqueda
de lograr una identidad social y sexual, ademas corren el riesgo de involucrarse en
comportamientos que se consideran sexualmente inapropiados, con respecto a sus pares.

Es en esta instancia del desarrollo que resulta necesario resaltar la importancia del
acompafiamiento de la familia y los mas allegados. Esto puede vincularse con la conclusion a
la que llega Miller (2024) al exponer que los nifios en el espectro Autista generalmente
necesitan apoyo adicional para disminuir la ansiedad que presentan con respecto a sus cuerpos

y a las nuevas sensaciones que este genera.

Es asi que, conociendo las limitaciones que enfrentan los adolescentes con este

diagnostico podriamos cuestionarnos, ;Cémo es que las mismas influyen en el proceso de
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construccion de identidad y a la vez en el proceso de adquisicion de habilidades comunicativas
y socio emocionales?

Considerando que el TEA es una condicidon que acompana a la persona a lo largo de
toda su vida, y que la adolescencia representa una etapa de transicion fundamental en el
desarrollo humano, resulta fundamental reflexionar sobre los desafios particulares que
enfrentan los adolescentes con dicho diagnoéstico en esta etapa del ciclo vital.

Frecuentemente, en la poblacion en general cuando se piensa en esta condicidon se
relaciona directamente con las infancias. De hecho, al momento de profundizar sobre esta
tematica en un principio nos encontramos con que existen muchas investigaciones, material de
diagndstico, intervencion y acompafiamiento que hace foco en esta etapa (Valdez, 2016;
Monfort, 2001). Sin embargo, cuando pensamos en las intervenciones orientadas a la poblacion
del adolescente con autismo, suelen presentarse incognitas sobre como seria mejor intervenir.

Los sujetos son marcados durante la etapa de la adolescencia. Es alli donde se
comienza a definir su identidad y su manera de ser y estar en el mundo que los rodea, siendo a
la vez influenciados por el mismo y sus expectativas sobre ellos.

Nos parece pertinente en esta instancia del ensayo citar nuevamente una de las

conceptualizaciones de adolescencia mencionada por Tobon Lotero (2009):
La adolescencia es una etapa de la existencia del ser humano en la que se consolidan
varios procesos iniciados desde la infancia. Elementos bioldgicos, sociales y
psicologicos le permitiran al individuo asumir la adultez con un repertorio mas
complejo y completo de comportamientos, pensamientos y actitudes vitales. Sin
embargo, antes de enfrentarse con ese momento adulto, el adolescente tendra que
atravesar por la elaboracion de su propia realidad, debera resolver la pregunta ;quién
soy? y ubicarse frente a un mundo que le hace pedidos cada vez mas rigurosos, ya que

su condicion fisica y psiquica se aleja progresivamente de lo infantil. (p. 3-4)

Cabe destacar que durante esta etapa, las demandas sociales se incrementan y los
entornos sociales en los que se relaciona también comienzan a ampliarse. Como todo ser
humano que transcurre la adolescencia tiene la necesidad de establecer vinculos mas

complejos, requieren desarrollar nuevas habilidades comunicativas funcionales y flexibles para
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desenvolverse en entornos sociales como la escuela secundaria, salidas con amigos y el club,
con mayor autonomia y construir una identidad propia.

Es necesario recordar que adolescentes con el mismo diagndstico presentan diversas
maneras de relacionarse con otros de acuerdo a sus habilidades cognitivas, sociales y
emocionales. Con respecto a esto, la relacion entre la inteligencia y el autismo es diversa y la
prevalencia de los distintos tipos de inteligencias dentro del espectro varia considerablemente.
Por esta razon, no es recomendable establecer generalizaciones.

Para poder comprender esta relacion es necesario tener en cuenta los multiples tipos de
inteligencia que existen, entendiendo a la misma como un concepto que resulta complejo y
engloba la capacidad tanto mental como cognitiva de una persona para resolver problemas,
procesar la informacién, adaptarse al entorno y aprender de la experiencia.

En relacion al Coeficiente Intelectual', es importante tener en cuenta lo expuesto en el
DSM V orientado al TEA. Esto es que segin DSM V (2014) si bien la discapacidad intelectual
es frecuente en este trastorno, su evaluacion puede complicarse debido a las deficiencias
sociales, comunicativas y conductuales inherentes. El manual considera esencial la evaluacion
apropiada del funcionamiento intelectual asi como la reevaluacion durante el desarrollo, debido
a que las puntuaciones suelen ser inestables.

Cabe aclarar que segtn lo expuesto en CONECTEA (2023) el CI es solo una medida
de la inteligencia que presenta una persona y que puede cambiar a lo largo del tiempo.
Asimismo no involucra sus potencialidades ni capacidades. Si de autismo se trata, entonces, es
necesario comprender que esta habilidad estard comprometida seglin el caso y segun la persona,
ya que este trastorno se presenta de multiples maneras.

Es asi como, contemplando las dificultades que presentan generalmente los
diagnosticos con TEA en relacion a las habilidades basicas de comunicacion, desarrollo de la
interaccion social y de aspectos especificos de la conducta, es necesario tener en cuenta que el
mismo presentara las mismas incertidumbres que todo individuo en dicha etapa de la vida.

Segun Wing (1998) Resulta clave considerar respecto de la esfera de cambios sociales

y psicologicos, que el conjunto de las deficiencias mencionadas anteriormente, es decir en la

! Cuando hablamos de grados de inteligencias nos referimos al coeficiente de
inteligencia (CI), los niveles del mismo pueden ser la Deficiencia intelectual (CI < 70), Limite
inferior del rango normal (CI 70-84), Promedio (CI 85-115), Limite superior del rango normal

(CI 116-130), Superior (CI 131-145), y Muy superior (CI > 145).
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interaccion social, la comunicacion y la imaginacion representa el factor comtn en la mayoria
de trastornos autistas.

Es decir que, las mas grandes complicaciones de un adolescente con autismo se van a
dar en estas areas. Mientras que una persona con desarrollo tipico se hace mas allegado a los
de su misma edad, y se muestra interesado por indagar mas en su propio grupo de amigos que
en su familia, un adolescente que presenta TEA quizé hasta le sea mas sencillo comunicarse
con adultos.

Como explica Wing (1998) esto se da porque los adultos tienden a ser mas capaces de
adaptarse al joven, mientras que sus pares no tienen la intuicion necesaria y no modifican su
conducta. Ella expone en su libro “El autismo en nifios y adultos” la clasificacién de cuatro
personalidades que se pueden encontrar en un grupo con autismo.

La primera es “el grupo aislado”, la cual suele ser la caracteristica méas comun en los
niflos con autismo, es decir, se comportan como si otros no existieran, no responden al ser
llamados, no presentan expresion en sus rostros excepto que transiten alguna en exceso. No
suelen fijar la mirada ni recurrir a otro, excepto para solicitar algo y solo por un instante.
Tampoco muestran interés por los padecimientos de otros. Ellos estan en un “mundo propio”,
avocados en sus propias acciones. A pesar de esto, solo suelen parecer conectar con otros
durante juegos de pelea o cosquillas como si no pasara nada, una vez finalizado la indiferencia
vuelve a hacerse notoria.

Una segunda clasificacion es “el grupo pasivo”, el cual es menos frecuente ya que estos
sujetos no se encuentran completamente apartados de otros. Si bien no inician la interaccion
social y presentan un pobre contacto ocular, les cuesta socializar un poco menos que al grupo
anterior.

Luego se encuentra ‘“el grupo activo pero extrafio”. Este grupo suele realizar
aproximaciones activas hacia otros pero de una forma muy peculiar y especifica. No se percatan
de las necesidades de los que los rodean, casi siempre agarran con demasiada fuerza al otro. El
no tener la atencion que exigen puede volverlos agresivos y dificiles, también pueden llegar a
serlo con sus pares.

Por ultimo, existe “el grupo hiperformal y pedante”. Dichos patrones de conducta no
suelen observarse hasta la adolescencia o la vida adulta, y también se desarrollan en aquellos
que tienen mayores capacidades o un buen nivel de lenguaje. Se destacan por su excesiva
educacion, se acoplan de una manera rigida a ciertas normas de interaccion social ya que al no

comprenderlas no reaccionan como se espera socialmente ante ciertas situaciones.
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Es evidente que los padres de adolescentes estdn mas atentos a muchas cuestiones que
no se consideran con frecuencia durante la infancia, como pueden ser los cambios en su
personalidad, la rebeldia que los caracteriza frente a los adultos, asi como también las
adicciones, peleas, bullying, los grupos de amigos, problemas alimentarios. Sin embargo, a los
padres de adolescentes con TEA se les incrementa una problematica mas que suele ser
desconocida para los padres de nifos tipicos y es lo que se designa como “estrés familiar”. Tal
como explican Pantoja & Periche (2024), esto es debido a la exigencia en su atencion y las
responsabilidades sobreagregadas por dicho diagnostico.

Algunas de las pautas que se les da a los familiares o cuidadores de personas con TEA
son cuidar y fomentar su autoestima, evitar comparaciones y objetivos poco realistas, y como
puntos principales promover su autonomia y evitar la sobreproteccion. (Confederacion
Autismo Espafia, 2019)

Muchas veces, se suele sobreproteger al nifio y adolescente con TEA, evitando todo lo
que sea potencialmente “peligroso” o que represente un conflicto para ellos. Tal como se
expone en CONECTEA (2023), esta sobreproteccion continua provoca que el sujeto no se
encuentre motivado lo suficiente como para realizar actividades por si mismo y construir su
autonomia personal. Pueden permanecer aferrados en etapas infantiles debido a que el entorno
social y familiar no facilita estos espacios necesarios, o por la inseguridad misma del sujeto.
Entonces, se ve obstaculizado el desarrollo de estrategias de autorregulacion y resolucion de
problemas.

La realidad es que, las crisis resultan necesarias para avanzar en el desarrollo, y es a
través de ellas que se adquirirdn herramientas para poder evolucionar y crecer. Pero, si esas
crisis se encuentran ausentes y se intentan evitar, entonces el individuo no podra realizar este

proceso de manera adecuada.
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CAPITULO 4: Sociocomunicacién y lenguaje en la adolescencia: particularidades en
personas con TEA.

La heterogeneidad que se manifiesta en el trastorno del espectro autista (TEA) con
respecto a la variabilidad en los perfiles cognitivos, conductuales y sociales, implica que nos
encontremos con una gran diversidad de comportamientos. Con respecto a la adolescencia, una
etapa de profundos cambios a nivel emocional, social y comunicativo, los jovenes con autismo
enfrentan multiples dificultades en relacion a la interaccion y comunicacidon social,
fundamentales para la construccion de vinculos, consolidacion de la identidad y la participacion
en distintos contextos sociales.

Por lo tanto, la adolescencia de las personas con TEA puede llegar acompafiada de un
periodo en el que la conducta se ve alterada, o bien en otros casos puede ser un momento en el
que el progreso comienza a acelerarse.

Wing (1998) propone que, dentro del espectro, en esta etapa de la vida las diferencias
en el patron de las habilidades y la conducta son més amplias que en la infancia. En un extremo,
se encuentran aquellos que siguen con las mismas dificultades que de nifios, mientras que a
otro grupo, sus habilidades en la adolescencia le han permitido progresar, integrarse al sistema
educativo y las problematicas que presentan se asemejan a las mismas que tiene el adolescente
tipico. Estas estan relacionadas con cuatro aspectos: el deseo de independencia, la conciencia
de discapacidad, deseos por desarrollar amistades y la presion escolar, aunque también estan
presentes las diferencias que acarrea el diagndstico.

El presente ensayo estd inspirado en el segundo grupo; es decir, los individuos que han
logrado desarrollar el lenguaje y adquirir habilidades adaptativas. La autora ademdas hace
relacion de estos procesos con los que atraviesan los nifios que presentan el sindrome de
asperger, diferenciandolos debido al adecuado desarrollo del lenguaje y otras habilidades. Con
respecto a esto, se menciona que tanto el ICD-10 como el DSM-IV establecen como criterio
esencial en el sindrome de Asperger la ausencia de retraso en el desarrollo del lenguaje y de
otras habilidades adaptativas. Sin embargo, cabe destacar que desde el 2013 el DSM V ha
actualizado los conceptos dentro del TEA, siendo el Sindrome de Asperger un tipo de grado de
autismo.

Por otro lado, coincidimos con lo expuesto por la autora cuando propone que en la
practica clinica lo que determina las necesidades de cada sujeto es el patron de conducta, siendo
mucho mas relevante conocer el trastorno, el grado y el patron de capacidad del paciente antes

que discutir a qué subgrupo pertenece el mismo.
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Vinculado a la inquietud por socializar que un adolescente con o sin TEA puede llegar
a experimentar, Wing (1998) expresa que, si bien el nivel de comprension varia segun el caso,
la gran mayoria de nifios y adultos con este trastorno tiene problemas en cuanto a su
comunicacion y su lenguaje.

Entonces damos lugar a la siguiente incognita: ;Coémo se presentaria la socio
comunicacion en un nifio o adolescente con TEA?

En una primera instancia, es necesario considerar que la adolescencia es una transicion
hacia la adultez, y que asi como en todos los individuos, esta transicion en la mayoria de los
casos es bastante compleja. Junto con ella llegan los grandes cambios, la necesidad de la toma
de decisiones mas significativas y la necesidad de desarrollar autonomia, entre otros eventos
bisagra que surgen durante dicha transicion. (Aguirre, 2023)

Sin embargo, esta no es una regla general a todos los adolescentes, debido que aquellos
con discapacidad o en este caso con TEA, ello depende de las habilidades que han desarrollado,
de las herramientas que han adquirido y de las posibilidades que les brinda el medio.

Tal como mencionan Bagarollo y Panhoca (2021)

En el caso de los adolescentes autistas o con discapacidades del desarrollo, la transicion
de la nifiez a la adolescencia puede ser dificil o incluso no ocurrir de manera efectiva,
permaneciendo siempre como nifios. Esto se produce por la atribucion de significados
que el grupo social les ofrece y no sélo ocurre con los adolescentes, sino también con

los jovenes y adultos. (p.248)

Al tratarse de una condiciéon que acompafia al sujeto de por vida, los desafios y
demandas que experimentan estos sujetos y sus familias cambian a lo largo del tiempo,
pudiendo generar mayor o menor impacto en funcion de las posibilidades de desarrollo de la
persona, su dindmica familiar, de los contextos en los que se inserta y de los acompafiamientos
que reciba en cada etapa.

Una de las mayores dificultades que enfrentan los adolescentes con dicha condicion es
la ausencia o la escasa habilidad de comunicacion para socializar que han adquirido. De hecho,
a esta edad comienzan a reconocer sus dificultades para socializar, iniciar conversaciones,

establecer amistades e interactuar con sus pares causandoles ansiedad y estrés.
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Siendo la comunicacion e interaccion social uno de los grandes desafios de los
individuos con TEA, muchos adolescentes pasan mucho tiempo aprendiendo e imitando
habilidades lo que conlleva a mayor agotamiento, aislamiento, la pérdida de su identidad y las
percepciones.

Como explica Ruggeri (2024) los sujetos con TEA necesitan “encajar”, “sentirse parte”
y por este motivo, utilizan técnicas como el camuflaje o enmascaramiento y se han observado
en personas con autismo en la infancia, adolescencia y adultos (p.37).

Por estos motivos, el contexto en que se desenvuelve una persona que presenta TEA
cumple un papel primordial. El mismo puede representar un espacio facilitador que brinde
herramientas para mejorar su calidad de vida, potenciar sus habilidades socioemocionales y de
esta manera, favorecer una comunicacién mas efectiva tanto con sus pares como con personas
ajenas a su entorno cercano.

No obstante, ese mismo contexto puede constituir un escenario limitante, en el que
surgen barreras que dificultan el desarrollo de sus fortalezas y restringen el ejercicio de sus
derechos. Se menciona como influencia mas frecuente en el desarrollo cognitivo y social, al
estrés familiar, las estrategias de afrontamiento y el apoyo social que recibe la familia.
(Miranda, Mira, Baixauli, Rosello, 2023)

Ya hemos mencionado en capitulos anteriores la importancia del grupo de pares en esta
etapa para la formacion de la identidad social. La aceptacion de un adolescente dentro de un
grupo de pares no solamente aporta a la construccion de su identidad social, sino que ademas
aporta a estos individuos un sentido de pertenencia arraigado, y facilita la significacion de
conexiones con sus pares. Por ello, es fundamental que el adolescente con TEA tenga la
oportunidad de ser parte de un grupo de amigos con quienes comparte intereses y que pueda
confiar en ellos. Miller (2024) resalta que los adolescentes con autismo podrian requerir de
apoyo para comprender con quien establecer una amistad, como hacerlo y procurando que sea
reciproca.

Durante su transitar por esta etapa, continuamente los jovenes sienten que deben
encontrar su lugar en la sociedad en la que se encuentran inmersos. Suele ser un momento de
inflexion, donde abandonan espacios relacionados a su nifiez y se encuentran con multiples
opciones que le brinda el contexto social, buscando entre sus pares donde sentirse acompafiado
y donde pueda asegurar su identidad.

En este sentido, tal como mencionan Alba, Gago, Garcia & otros (2024), la imagen que
las personas tienen de si mismas en relacion con el mundo fisico y social que les rodea viene

otorgada en parte por la pertenencia a ciertos grupos o categorias sociales; asi, el autoconcepto
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de un sujeto (especialmente en la adolescencia) estaria en parte conformado por su identidad
social.

Otra cuestion importante que se destaca en la tematica desde las palabras de Klin (2006)
es la posibilidad de sufrir un deterioro conductual que se presenta en la adolescencia, trayendo
como consecuencia la reduccion en las habilidades del lenguaje y la sociabilidad.

Valdez (2016) afirma que en los adolescentes con TEA aparecen falencias en la
adaptacion de las conversaciones a los contextos comunicativos, tanto en su inicio como en en
su mantenimiento. Ademas, también se evidencian fallas a nivel de la comprension del lenguaje
figurado, las metéforas, el doble sentido, las ironias o los chistes.

Por ello, si intentamos posicionarnos en el lugar de un adolescente que presenta TEA,
podemos comprender que el sentimiento de quedar excluido del grupo de pares es inevitable.
Este sentimiento podria resultar perjudicial para el desarrollo de sus habilidades para
relacionarse con otros.

En palabras de Hervas (2016)

En general, la sintomatologia de autismo mejora con la edad, en especial en la
adolescencia y la edad adulta, pero por el contrario las necesidades sociales requeridas
relacionadas con la edad aumentan drasticamente. Las relaciones entre adolescentes son
complejas tanto con personas del mismo sexo como del sexo opuesto, y participar en

conversaciones en grupo es practicamente imposible para un adolescente con autismo.

(p. 11).

La importancia de descubrirse a si mismo contemplando los propios desafios, fortalezas
e intereses constituye una red segura para que ese adolescente pueda construir las bases para
adquirir sus habilidades socioemocionales y asi comunicarse con sus pares y las personas
externas a su familia. Ademas, sera favorable para desarrollar su autonomia y sus deseos sobre
quién quiere ser en su adultez.

En relacion a esto, es interesante destacar lo que planted6 Monfort (S/F) en una entrevista
para Marnavas, un centro integral de desarrollo, en cuanto que la mayoria de adultos autistas
segun su capacidad cognitiva, pueden llegar a adquirir una simple autonomia fisica, es decir
que logren alimentarse, vestirse, asearse por si mismos, una autonomia restringida en la que no

necesitan vigilancia constante y se muestren lo suficientemente autonomos dentro de sus
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hogares o lugares conocidos, y una autonomia limitada en la que logran trabajar o salir solos
por la calle pero aparecen crisis ante las situaciones mas complejas.

En este escenario, la fonoaudiologia adquiere un rol central debido a los desafios
comunicativos y socioemocionales que se enfrentan quienes transitan esta etapa y se vuelve
especialmente desafiante en los distintos ambitos sociales de los que participa diariamente.

Resulta relevante para el presente ensayo, replantearse como se ve afectada la
comunicacion en esta etapa vital, e indagar sobre nuevas maneras de intervenir desde el lugar
de la fonoaudiologia, con el individuo y junto con los profesionales y allegados que también
intervienen para brindarles una mejor calidad de vida

Coincidimos con la Dra. Maggio y la Lic. Trombetta para el colegio de fonoaudidlogos
de Santa Fe, al afirmar que “El lenguaje es la habilidad que permite el acceso a la comunicacion
entre personas, impulsa el desarrollo del pensamiento e interviene en los procesos de regulacion
emocional y conductual.” (Colegio de Fgos, S/F)

Es decir que, es por medio del lenguaje que nos comunicamos con otros, que interpretamos
lo que nos dicen y también expresamos lo que queremos decir. A su vez, sabemos que es a
través del lenguaje que se da la posibilidad de regular tanto la conducta como las emociones.
Se vuelve entonces ain mas interesante el rol fonoaudioldgico en estos casos. Resulta
emocionante reflexionar sobre el privilegio que es cumplir la funciéon de ensefar a comunicar

a otros, para lograr interpretar y ser interpretados.
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CAPITULO 5: “Desarrollo lingiiistico y comunicativo: particularidades del espectro
autista.”

Dentro de la diversidad que caracteriza al espectro autista, hay dos criterios
diagnosticos que se presentan en todos los individuos en mayor o menor medida. Estos estan
relacionados tanto con las dificultades en la comunicacion y en la interaccion social, como con
la presencia de patrones restrictivos y repetitivos de comportamiento, intereses o actividades.
(DSM V, 2014). Por ello, consideramos que la disciplina fonoaudiologica adquiere gran valor

en la terapéutica del espectro autista.

En este sentido, se destaca la importancia de la intervencion en el adolescente con TEA,
que es la poblacion que ha tomado este ensayo, debido a que como explica Valdez (2016)
frecuentemente, la falta de destreza social provoca un importante malestar en las personas sin
discapacidad intelectual, sobre todo a partir de la adolescencia, que es cuando el deseo de
encajar y ser aceptado se vuelve mas pronunciado. Se sabe que carecer de habilidades sociales

pone a las personas en riesgo de vivir situaciones de soledad y de exclusion social.

Por ende, se resalta la importancia de comprender que las dificultades que se presentan
en la interaccion social en los adolescentes con TEA no pueden analizarse de manera aislada
sin tener en cuenta a la comunicacion. Las habilidades sociales suelen estar ligadas a las

alteraciones en el desarrollo y uso del lenguaje.

El hecho de utilizar el lenguaje de manera funcional y adaptado a los diversos contextos
sociales, constituye un elemento esencial en la construccion de vinculos interpersonales y en

la participacion activa dentro de distintos entornos.

Tal como menciona Monfort (2009),

La comunicacion es uno de los tres ejes que definen el cuadro autista y las habilidades
pragmaticas (limitaciones funcionales, ecolalias, etc) se van a ver afectadas de manera
sistematica. Sin embargo, se registra una gran variabilidad en los niveles lingiiisticos
estructurales, lo que ha suscitado una importante controversia acerca de la especificidad

de los trastornos del lenguaje en niflos con autismo. (p.1)

Puesto que el objetivo de la fonoaudiologia es la comunicacion humana (Ley Nacional

n°® 27.568; 2020), en este quinto capitulo nos propusimos abordar la misma.
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Partimos desde la idea que la comunicacion resulta esencial para el ser humano, nos
permite transitar el mundo en comunidad y formar vinculos con otros. Es asi como, para poder
comprender la comunicacion junto con su importancia y complejidad, nos parece relevante en
un primer lugar definirla. Pero, para esto es necesario diferenciarla de un término que también
es de suma importancia y clave para este capitulo, el lenguaje, el cual, es exclusivo del ser
humano y nos permite interactuar con otros, interferir en el desarrollo del pensamiento, regular

nuestras emociones y nuestra conducta.

En palabras de Maggio (2020)

Comunicacion y lenguaje representan dos conceptos diferenciados y a la vez
superpuestos. El lenguaje es instrumento de la comunicacién. El término lenguaje se
utiliza para designar la capacidad del ser humano de comunicarse y de representar la
realidad mediante signos. Implica la habilidad para simbolizar y comunicarse por
medio de signos convencionales. El término comunicacion puede definirse como el
intercambio de informacion, o puesta en comun de significaciones intencionadas en

una relacion humana determinada. (p.14)

Sin embargo, es necesario tener en cuenta que en dicho intercambio, el mensaje puede
ser malinterpretado segun las caracteristicas metalingiiisticas con que se transmita, es decir, los
cambios en la entonacion, la intensidad de la voz e incluso, el estado emocional que esté

atravesando el destinatario puede modificar el modo en que recibe e interpreta el mensaje.

Por ello, al referirnos a la comunicacién resulta inevitable pensar en el esquema
propuesto por Jackobson (1988) desde la lingiiistica funcional, en el cual participan un emisor,
un receptor, y ambos intercambian un mensaje. Este mensaje se presenta en un contexto de
referencia, es decir, un referente que el destinatario puede captar. También es esencial que tanto
el emisor como el destinatario posean un cddigo en comun mediante el cual uno codifica y otro
decodifica el mensaje. El ultimo elemento es el canal, que se relaciona con una conexion

psicologica entre los participantes y permite tanto iniciar como mantener una conversacion.

Podemos observar que en el desarrollo tipico, la comunicacion actua como el motor
principal del lenguaje que impulsa su adquisicion a través de la interaccion social, es decir, los

primeros intercambios lingiiisticos surgen con el proposito de comunicarse. Tal como afirma
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Maggio (2020), es recién mas adelante cuando el lenguaje comienza a funcionar como una

herramienta para el pensamiento y el razonamiento.

De esta manera, llegamos a un punto esencial en esta distincidon entre ambos conceptos:
Antes que el ser humano comience a hablar, a desplegar el lenguaje verbal, se desarrolla la
comunicacion por medio de las manifestaciones prelingiiisticas que seran fundamentales para

el lenguaje verbal posterior.

Considerando que estamos inmersos en un mundo social, y que nos hablan desde que
estamos en el vientre de nuestra madre, la palabra nos resguarda y nos auxilia en los primeros
dias de vida cuando los adultos nos tranquilizan con su voz y cuando le dan el significado a

nuestros primeros llantos, siendo este nuestro primer medio de comunicacion.

Maggio (2020) explica que el llanto comunica y gradualmente vamos variando su
entonacion, ritmo e intensidad segun su finalidad, es decir, los cuidadores van interpretando si
es por hambre, para cambiarlo o alguna dolencia. Alrededor de los dos meses aparecen
primeras manifestaciones pre lingiiisticas con el contacto visual y a los tres meses con la sonrisa
social, es decir, aquella primera sonrisa dirigida a alguien, constituyendo un hito importante en

su desarrollo.

En este sentido menciona que dentro de los gestos a los que accede el nifio tipico
espontaneamente en las etapas iniciales de la comunicacidén, son los protoimperativos y
protodeclarativos los que tienen la misma finalidad, que es transmitir intenciones. Los primeros
tienen el objetivo de pedir, mientras que los segundos tienen por finalidad compartir con el otro

la intencion.

La importancia de conocer el desarrollo tipico del lenguaje consiste en la capacidad de
saber reconocer aquello que esta por fuera del mismo, es decir, los signos de alarma que se han
mencionado en capitulos anteriores con respecto a diagnosticar tempranamente y asi mejorar
el pronodstico de la persona con TEA, debido a que segiin Valdez (2001) se presentan serias

anomalias en la comunicacion y el lenguaje de manera temprana en el autismo.

Maggio (2020), desarrolla que contamos con predictores del lenguaje como lo son el
contacto visual, las protoconversaciones a partir de los 3 meses, que representan aquellos
intercambios que son parecidos con los componentes no lingiiisticos de las conversaciones de

los adultos, la atencidon conjunta a los 7 y 8 meses, proceso que permite compartir la atencion
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con otra persona sobre un objeto o evento, y los gestos que demuestran intencionalidad

llegando al afio.

El adulto juega un papel esencial durante este proceso, ofreciendo con su afectividad el
impulso y la satisfaccion por cualquier forma de comunicacion. La madre desde el primer dia
esta atenta a cualquier movimiento del nifio, sonrisa, gesto, vocalizacién susceptible de ser

interpretado de alguna manera. (Siguan, 1980)

Tal como subraya Pamela Padilla (2018) durante el desarrollo de la persona el entorno
desempefia un papel fundamental en la transmision y modulacion del lenguaje segin la edad
de cada nifio y varia de acuerdo al contexto en que sucede la comunicacion. En el transcurso
de las diferentes situaciones contextualizadas y naturales que se vivencian conjuntamente, el
adulto brinda los diversos estimulos y el nifio los procesa y recibe de manera espontinea e

incidental.

De esta manera se evidencia que el proceso de adquisicion del lenguaje se encuentra en
relacion con el medio que lo rodea, es decir, con los vinculos intersubjetivos asi como también,
de la capacidad del sujeto de llamar la atencion del interlocutor al igual que de interpretar las
intenciones comunicativas y de responder a las demandas del entorno. Es asi como logra

establecerse un contacto con la subjetividad del otro. (Martinez, 2011)

Podemos observar que el nifio con TEA presenta trastornos de la comunicacion que
comienzan a notarse ya en el tercer mes de vida. Riviere (1997) nos habla de ciertas anomalias
en conductas y habilidades pre lingiiisticas como por ejemplo los llantos incontrolables sin
causa que no logran cesar al intentar satisfacer necesidades, el escaso juego vocal y el juego
vocal propioceptivo auditivo sin intencidn comunicativa. Hay casos en los que prevalece el
mutismo hasta al menos los 2 afios y su comunicacion con otros puede verse limitada a tomarle

la mano al adulto llevandolo hasta donde esta lo que desean.

Lo expuesto anteriormente, habilita a considerar que dichas dificultades en el inicio del
desarrollo comunicativo impactan tanto en la expresion verbal y compromete la intencionalidad
comunicativa y la reciprocidad social. Desde etapas tempranas, se comienza a evidenciar las
limitaciones en el uso funcional del lenguaje y en la capacidad de establecer intercambios

comunicativos significativos con el medio.
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Por lo tanto, la ausencia o los déficits en estas primeras manifestaciones comunicativas
tan importantes para establecer las primeras interacciones sociales del nifio con su entorno,
pueden interferir comprometiendo la comprension y la produccion del lenguaje, impactando
en la calidad de tales relaciones interpersonales cotidianas. Siendo estas fundamentales para el
desarrollo debido a que cubren, desde las primeras instancias, las necesidades y deseos del
individuo. (Magio, 2020)

Con respecto a esto, continuando con la propuesta de Maggio (2020) para Baron Cohen

(1989),

Los nifios que se encuentran dentro del Espectro Autista, pueden acceder con bastante
facilidad, por condicionamiento, al uso de gestos protoimperativos, pero muestran
dificultades importantes en el uso de gestos protodeclarativos. Esto parece deberse a
que, para comprender los primeros, solo es necesario interpretar las relaciones de
medios y fines (es decir, para conseguir algo se debe realizar la accion de sefialar), pero
para desarrollar una conducta protodeclarativa, el nifio debe ponerse en el lugar del otro

para determinar si eso que le va a mostrar puede interesarle a esa persona.

(p-32)

Desde este punto de vista, se entiende que la mayor dificultad en un nifio con autismo
aparecera al momento de invocar al otro para hacerlo parte, para interactuar y para ponerse en
su lugar. Mientras que algo tan simple para el nifio tipico como lo es pedir ayuda o solicitar
intervencion en alguna actividad que esté realizando, en el caso de un nifio con TEA esta
gjecucion se vuelve algo compleja y limitada. Solo acudird a un adulto para llegar a un fin

determinado, sin interaccion, siendo esta esencial para la intercomunicacion.

De este modo, desde las etapas iniciales el nifo con TEA se podria encontrar con
algunos desafios para comunicar sus dolencias, deseos y emociones, impactando paralelamente

en los adultos que los rodean en la interpretacion de sus necesidades.

Por consiguiente, para ahondar en este término de la conducta protodeclarativa,

conducta que se encuentra ausente en los casos de TEA, nos gustaria citar los aportes de Riviere
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(1997), que diferencia los gestos protoimperativos de los proto-declarativos. Los primeros son
aquellos que intentan cambiar el mundo fisico mediante la comunicacion, como por ejemplo,
levantar los brazos para pedir que lo alcen. Los segundos tienen que ver con la intencioén de
cambiar el mundo mental a través de gestos, como lo es por ejemplo sefialar un juguete para
que el adulto se interese por €l. Ahora bien, nos preguntamos ;por qué en los casos de autismo

no estan presentes estos gestos?

Destacamos el siguiente aporte de Riviere (1997) en relacion a la teoria de la mente,

como una posible respuesta a nuestra incognita:

Tener teoria de la mente es ser capaz de atribuir a los otros estados mentales, poder
inferir sus creencias y deseos, anticipar en funcion de ellos las conductas ajenas. "Leer
la mente" es una capacidad humana bésica, que no se desarrolla o lo hace de forma

insuficiente en los casos de autismo. (p. 22)

De esta manera, se evidencia que en todos los casos predomina la falta de
intencionalidad al comunicarse, es decir, uno de los requisitos primordiales para el desarrollo

del lenguaje y la comunicacion.

En este sentido, es fundamental considerar que los desafios que enfrentan los
individuos con TEA en las competencias lingiiisticas inciden tanto en el plano comunicacional
como en el socioemocional, impactando directamente en su accionar y en la relaciones con los

entornos en que se desenvuelve.

Segun los aportes de Hinzen, Rossello, Schroeder & otros (2016), como sefialan
muchos autores, las caracteristicas de la adquisicion del lenguaje en personas con TEA
constituyen uno de los grandes indicadores més fiables de los resultados sociales y académicos

a largo plazo.

Tal como se viene proponiendo, resulta oportuno recalcar que, como se mencionod
anteriormente, a lo largo de la adolescencia la presencia de dificultades comunicativas y en el
lenguaje se hacen visibles debido a su constante bisqueda de autonomia, en el establecimiento

de relaciones significativas y al enfrentarse a nuevas demandas cognitivas.
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Luego del recorrido de las fuentes de informacion que nombramos anteriormente,
podemos concluir en que los déficits en el lenguaje en TEA se clasificarian en las siguientes

categorias: fonologia, semantica, sintaxis y pragmatica.

Partiendo desde el plano fonoldgico, los autores citados anteriormente explican que
actualmente, se ha establecido que los nifios con TEA presentan un retraso en el proceso de
adquisicion fonologico, aunque siguen el mismo patron que los nifios tipicos. (Hinzen,

Rossello, Schroeder & otros, 2016; Maggio, 2020; Riviere, 1997)

En consecuencia, dicho retraso podria llegar a causar dificultades en la inteligibilidad
del habla e impactando directamente en su comunicacion cotidiana. En el caso de los
adolescentes con TEA, ese retraso puede interferir en la interaccion social y consecuentemente

llevarlos al aislamiento o retraimiento.

Por ello, al hacer hincapié en lo fonoldgico se favoreceria el uso espontaneo y funcional
del lenguaje oral en los diversos contextos en que se desenvuelven. A su vez, a medida que se
avanza hacia estructuras lingiiisticas mas complejas, otras dimensiones del lenguaje comienzan

a adquirir mayor relevancia, como la sintaxis.

En adicién a lo anterior, otro plano afectado es el plano sintactico. Estudios aportados
por Kjelgaard y Tager-Flus-berg (2001) descubrieron que dentro del espectro del autismo es
mas frecuente el uso de oraciones con estructuras reducidas. Ademas, se observaron omisiones

en los tiempos verbales junto con el uso atipico de los pronombres.

En el transcurso de la adolescencia, el aumento de exigencias en cuanto a las habilidades
comunicativas implica que en caso de presentarse dificultades en dicho plano, como
consecuencia se encuentre afectada la capacidad de generar conversaciones armoniosas (que
incluyan la construccién de discursos coherentes, formular preguntas, expresar relaciones
temporales o causales, entre otras) tanto dentro como fuera del establecimiento educativo y asi
lograr interpretar sus errores o comprender la informacion que se les brinda de manera

adecuada para incorporarla a sus aprendizajes. (Javier Rios, 2005)

Por otro lado, Rapin y Dunn (2003), contemplan la ausencia de anomalias tanto
fonolodgicas como sintacticas en los nifios de edad escolar y adolescentes que presenten un buen

nivel verbal con TEA.
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Si bien las dificultades sintacticas han sido ampliamente desarrolladas, resulta relevante
mencionar los aspectos semanticos del lenguaje en los nifios con TEA debido a que también

presentan particularidades que afectan la funcionalidad comunicativa.

En esta instancia, es pertinente destacar que el motivo mas frecuente de consulta de un
niflo con autismo es el retraso en la adquisicion del lenguaje segun Artigas (1999) quien
ademas, menciona que entre los 2 y 4 afos se suele escuchar una jerga que ocupa el lugar del
lenguaje. Un lenguaje que pareciera ser adulto, pero se encuentra desprovisto del contenido

semantico.

Es en este punto cuando surgen interrogantes sobre como se veria dicha produccion en
un nifio con autismo, o hasta qué punto su desarrollo se produce en concordancia con el de un
nifio tipico. Al mismo tiempo pueden surgir interrogantes sobre la manera en que la familia del
nifio se vincula con ¢l y cobmo buscan establecer un intercambio comunicativo. Es sabido que
cada ser humano es distinto a otros, por ende, no existira un caso igual a otro, y probablemente
estos hechos se darian de maneras similares pero a la vez distintas en cada caso. Esto representa,

la variabilidad que existe dentro del espectro.

Otro de los fendmenos caracteristicos de la semantica, es la ecolalia que puede aparecer
inmediata o retardadamente. En concordancia con esto, hay estudios (Saad, 2006; Saad y
Goldfeld, 2009) que concluyen en que la ecolalia no tiene sentido y es un comportamiento
patologico, automatico y sin intencion. Sin embargo, se ha dicho que en parte ayuda a los

individuos a mantener una conversacion incluso sin seguirla (Tager-Flusberg y Calkins, 1990).

En los capitulos anteriores se mencion6 que los individuos con TEA tienen dificultades
en el desarrollo de la imaginacion, esto se vincula a su literalidad constante. Es por esto que, la
falta de capacidad simbdlica e imaginacién se incluyen dentro de las dificultades que afectan

el plano semantico.

Asimismo, en base a los aportes de Artigas (1999) establece que es de conocimiento
que las personas con TEA pueden presentar anomalias semanticas (Gardner, 1982; Howlin,
2003; Dunn et al., 1997). Se destaca el hecho que dentro de las dificultades semanticas, se
incluyen la ecolalia, el uso estereotipado de palabras y frases, y los neologismos, que son

palabras inventadas de las cuales solamente su creador entiende el significado.
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Dichas particularidades semdnticas impactan de manera significativa en la vida
cotidiana del adolescente con TEA debido a que inciden en la organizacion del lenguaje
dificultando en la comprension por parte del interlocutor, pudiendo generar malentendidos en
lo que quiere comunicar en los diferentes contextos en que se desenvuelven como los son los

clubes, la escuela y con la familia.

A su vez, la redundancia de expresiones estereotipadas o la ecolalia pueden interferir
en la construccion de didlogos espontaneos influyendo en la capacidad de sostener

intercambios comunicativos significativos y reciprocos. (Riviere, 1997)

Los aspectos pragmaticos del lenguaje que se pueden ver alterados en el trastorno del
espectro autista son los turnos de la palabra, el inicio de la conversacion, el lenguaje figurado
y las clarificaciones. En este sentido, destacamos las dificultades a las que puede enfrentarse
un nifio con TEA en pleno desarrollo con respecto a su lenguaje y su comunicacion. Iniciar
conversaciones, comprender ironias o chistes, y respetar los turnos de la palabra constituyen

habilidades que serdn mas complejas de adquirir que para el nifio tipico. (Artigas, 1999)

De esta manera, se consideran fundamentales tanto los aspectos estructurales del
lenguaje como asi también, su funcionalidad e impacto en la vida cotidiana. Estos proveen al
sujeto de herramientas con las cuales se desarrollard entre y para otros. Como se hablo
anteriormente, estos aspectos ayudaran a desarrollar y descubrir su identidad. El adolescente
con TEA descubrird, a su manera y con sus posibilidades, quién es ante otros a través del

lenguaje.

Analizando desde una dimension distinta, resulta interesante traer a colacion los aportes
de Benveniste (1997) y sus valiosos argumentos sobre el fundamento del lenguaje y su
desarrollo. El incorpora la idea de la subjetividad en el lenguaje, explicando como
progresivamente la palabra cumple una funcion instrumental en nuestras vidas. Es asi como el
autor propone a la subjetividad como la capacidad del locutor de plantearse como sujeto, se
define como “la unidad psiquica que trasciende la totalidad de las experiencias vividas que

reune y que asegura la permanencia de la conciencia”. (p.180)

Ademas, ¢l mismo plantea que la conciencia es posible si es experimentada por
contraste. Es decir que, el lenguaje sélo es posible porque los locutores se presentan como
sujetos, y remiten a ellos como yo en el discurso. Entonces, el “yo” plantea a otro que es externo

a ‘GmiQ,.
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De este modo, los pronombres personales, dificiles de observar y desarrollar en el
lenguaje de nifios con autismo, son el primer punto de apoyo para que la subjetividad emerja.
De esta manera, posibilita el desarrollo del lenguaje para la comunicacion intra e interpersonal.
Son al mismo tiempo organizadores de relaciones espaciales y temporales en torno al sujeto,
estos permitiran al sujeto desarrollarse como tal en su realidad y aceptar también la presencia

y participacion de otros sujetos en esta misma realidad.

En adicién a esto, el mismo autor propone que la subjetividad del nifo tipico se ve
reflejada en su lenguaje cuando el mismo llega a reconocerse como un “yo” diferente a “otro”.
Esto claramente no se observa de manera natural en un nifio que presenta TEA. Por lo tanto,

si no hay intervencion oportuna, estaran presentes grandes repercusiones en etapas futuras.

En este sentido, lo expuesto anteriormente nos lleva a repensar: ;Coémo puede verse la
subjetividad o falta de ella reflejada en un sujeto con autismo, que se encuentra transitando la
adolescencia? y, ;{De qué manera esta subjetividad influye durante el desarrollo del lenguaje,

considerando a su vez, que las relaciones inter e intra personales se encuentran afectadas?

Artigas (1999) expone entre uno de los fenomenos lingiiisticos tipicos de las personas
con autismo el uso del ‘tu’ o del “él’, para sustituir el ‘yo’, peculiaridad que también puede
considerarse una forma de ecolalia. Sin embargo, es importante considerar que el autista no
solo presenta trastornos en los aspectos formales del lenguaje, sino que también se ven

afectados el uso social y comunicativo.

En este punto, nos parece pertinente retomar nuevamente las consideraciones que
hemos expuesto previamente sobre los acontecimientos durante el transcurso de la

adolescencia.

Partiendo de la base que una persona que atraviesa la adolescencia en algin momento
de su vida también fue un bebé y luego un nifo, y que todas las caracteristicas nombradas
anteriormente debieron estar presentes en su desarrollo. Pero, el enigma que se presenta cuando
leemos esta informacidn, y que nos dio puntapié para comenzar a desarrollar este ensayo es,
(Qué sucede con la comunicacion y el lenguaje de un adolescente que presenta TEA y que por
ende, no presento las caracteristicas tipicas en el desarrollo de su comunicacion y lenguaje

durante sus primeros afos de vida?
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Entre las caracteristicas presentes en el trastorno que podemos mencionar, nos
encontramos con que, como afirman Hinzen, Rossello, Schroeder y otros (2016) “en el autismo,
las deficiencias fonologicas y sintacticas son relativamente independientes de las semanticas y

las pragmaticas.” (p. 85)

Artigas (1999) explica que el discurso del sujeto con TEA es llamativo, vacio de
contenido pero con una entonacion cuidada e incluso pueden aparecer esporadicamente
anuncios de television o frases armadas. Ademas, se evidencia la falta de gesticulacion y

expresion facial como medio para comunicar algo.

Luego de desarrollar el primer capitulo, en el cual se destacan todas las caracteristicas
tipicas de la adolescencia, resulta importante destacar nuevamente que este periodo implica
cambios en muchos aspectos. El desarrollo de competencias comunicativas y lingiiisticas
permitird al joven expresar sus preferencias, sus incomodidades, sus miedos, y sus
experiencias. Ademas, el empleo de un lenguaje funcional acorde a sus necesidades, le
permitird establecer vinculos con sus pares y su entorno, sintiéndose parte de un grupo y

promoviendo su sentido de pertenencia.

Segun Eigsti (2011) La funcidon pragmatica y el discurso son dos de los aspectos mas
deteriorados en los individuos que presentan TEA. Algunas de las principales caracteristicas
que justifican el déficit en la presente area son, entre otras, un uso excesivamente formal de la
palabra, falta de comprension en la estructura del lenguaje y dificultad para comprender

contenidos emocionales o mentales de otras personas.

El plano pragmatico trasciende a las palabras explicitas y nos provee de rasgos que
complementan y matizan el contenido del mensaje. Durante el desarrollo comunicativo y
lingiiistico tipico, el individuo va asimilando y adaptando de manera incidental las reglas
pragmaticas del medio que lo rodea. A pesar de que los utilizan desde antes debido a que imitan
el lenguaje del entorno, es a partir de los 7 afios que progresivamente comienzan a dar sentido
y significado a las ironias y chistes. Sin embargo, es necesario resaltar que los nifios con TEA
a menudo no adquieren estas habilidades incidentalmente, sino que requieren de un aprendizaje

explicito sobre las mismas y les resulta dificil comprenderlas. (Maggio, 2020)

Habitualmente la realidad de los adolescentes, transitando el camino hacia la adultez se

encuentra inmersos en situaciones de intercambio que estan colmadas de chistes, ironias y
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dobles sentidos. Suelen ser muy ingeniosos en el uso de juegos de palabras, aprovechando la

riqueza del idioma castellano.

Sin embargo, en base a lo explicito por Valdez (2001) en los individuos con TEA, se
registran fallos en la adaptacion, inicio y/o mantenimiento de las conversaciones en los diversos
contextos comunicativos, en la comprension del lenguaje figurado, metaforas, doble sentido,

ironias y chistes.

Por ello, al presentar tales dificultades en el plano pragmatico, es decir en el uso
funcional del lenguaje, se interpreta que el momento de establecer vinculos con sus pares

representa un gran desafio para el adolescente con TEA.

De esta forma, es evidente que establecer conversaciones y comunicarse con otros,
implica que varios procesos deben llevarse a cabo simultdneamente, como son adecuarse al
contexto de una conversacion en el que se relacionan el contenido y sentido de la informacion,
utilizar el lenguaje de manera apropiada en funcidn del escenario del dialogo, de las normas
sociales implicitas, de las reglas morfo-sintcticas y la capacidad de contemplar la manera en
que reacciona el interlocutor de acuerdo a nuestras palabras asi como también, de la manera en

la que actua el otro en base a sus expresiones.

En este sentido, es en el plano pragmatico en el cual los individuos con TEA presentan

dificultades para comunicarse a pesar de no tener inconvenientes en los otros aspectos.

Tal como subrayan Hinzen, Schroeder, Vila Borrellas & otros (2016): “se ha constatado
que personas con TEA muestran dificultades a la hora de entender las creencias e intenciones

de los otros.” (P. 86)

Como se ha mencionado anteriormente, con frecuencia los adolescentes con TEA que
presentan buen rendimiento cognitivo son conscientes de sus dificultades en los aspectos del
lenguaje, lo cual los lleva a ser mas introspectivos y a establecer menos relaciones sociales con

sus pares. Esto ocasiona que queden excluidos de los grupos de sujetos de su edad.

Por ello, todas estas cuestiones conllevan a que el adolescente con TEA con intenciones
de comunicarse se vea obligado a no hacerlo por el hecho de que no cuenta con las herramientas
socioemocionales y lingiiisticas apropiadas para relacionarse. Maggio (2020) menciona que

“Las relaciones sociales estan mediadas por el lenguaje. Para ser socialmente competentes, los
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nifos deben demostrar un uso efectivo y apropiado de la conducta social en sus interacciones.”

(p.111)
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CAPITULO 6: La mesa terapéutica: un abordaje integral del adolescente con TEA
desde la clinica fonoaudioldgica.

El camino recorrido hasta este momento, permite proponer la siguiente analogia: La
mesa terapéutica. {Qué sentido podria tener una mesa con la tematica elegida? Historicamente
las mesas han representado varias cosas, pero en su mayoria han representado union, individuos
poniéndose de acuerdo y no solo eso, sino también compartiendo y vinculandose.
Compartiendo opiniones, teorias, estrategias, planificaciones. Desde la historia de los
caballeros de la mesa redonda, hasta la famosa escena de Jestis compartiendo la ultima cena en
una mesa con discipulos, llegando a los multiples autores (Aranda, 2008; Aizencang, 2005;
Gutierrez, 1993) que hablan sobre la necesidad de habitos y rutinas, incluida la cena en familia,
por supuesto, en una mesa también. La mesa es primordial en nuestra cultura, en cualquier
etapa que estemos transitando. Es por eso que la elegimos para representar el entorno en la vida

de una persona con TEA.

Desde la intervencion fonoaudioldgica, esto representa un desafio, ya que el
acompafiamiento terapéutico no solo debe centrarse en los aspectos lingiiisticos y
comunicativos, sino también en fomentar escenarios donde el sujeto pueda experimentar,
equivocarse y construir sus recursos propios para la interaccion social y la gestion emocional.

En este sentido, la intervencion fonoaudiologica orientada al fortalecimiento de la
comunicacion verbal y no verbal, y al acompafiamiento en la construccion de herramientas que
promuevan la participacién social, se vuelve fundamental para favorecer una transicion

adolescente saludable y significativa.

La metafora de la mesa, se basa en que las mesas tienen cuatro patas que las sostienen,
es necesario que las mismas sean simétricas para que una mesa no se desequilibre y para que
nada que se posicione encima de ella se caiga. ;Es necesario que todas las patas sean de la
misma medida en este caso? Si bien no es necesario que ellas sean exactamente de la misma
medida, la presencia de una falla o desconexion entre ellas, compromete al sostén integral de
la intervencion. En esta analogia se busca representar las cuatro patas de la mesa con los cuatro
pilares que consideramos fundamentales para el sostén durante el abordaje terapéutico y la
complejidad del desarrollo de la comunicacion y el lenguaje de un adolescente con TEA.
Dichos pilares son: la familia, los terapeutas en trabajo interdisciplinario, la escuela, y el sujeto

con sus singularidades.
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La primera pata, y de mayor valor representa a la familia. El nicleo familiar constituye
el primer sostén afectivo y medio comunicativo del sujeto. También, continiia ocupando un rol
central durante la adolescencia. Representa el contexto socio-econdémico-cultural donde se
desenvuelve en su cotidianidad. Si bien la familia no es el Unico elemento que influird con
mayor relevancia en la vida del nifio o adolescente, resulta ser el fundamento esencial y actor
facilitador para el desarrollo del lenguaje y la comunicacién. Los modos de acompanar, el
impacto del diagnostico con sus expectativas, miedos y fortalezas influyen significativamente
en la evolucion del proceso terapéutico. Es decir, la familia es quien cuida, sostiene, alienta,

educa y acompafia. (Osorio Hincapié¢ y Diaz Getial, S/F)

En palabras de Monfort en la entrevista titulada “Comunicacion y lenguaje:
bidireccionalidad en la intervencion en niflos con trastorno del espectro autista.” para la revista
espafiola de neurologia : “Todas las personas con quienes convive el nifio son, en definitiva,
quienes van a lograr los cambios, mas que los terapeutas. La familia es la mejor terapia, siempre

y cuando actien informadamente, aunque ello implique mas trabajo.”(Monfort, S/F)

Bajtin (1992) en su obra “La estética de la expresion verbal” expone que todo hablante
nunca es el primero, sino que hereda enunciados anteriores a ¢l y son ajenos junto con los

suyos. Es decir, todo sujeto es hablado por otros antes de hablar por si mismo.

Entonces podemos contemplar cuan importante es la familia y el vinculo con el sujeto
desde sus principios en el mundo, y por qué la misma es fundamento que constituye a ese sujeto

que comunica.

Uno de los puntos mas importantes que Alexia Rattazzi menciona en el libro
“Autismos, estrategias de intervencion entre lo clinico y lo educativo” de Valdez (2006) es el
efecto positivo que tienen las intervenciones mediadas por padres en la calidad de la vida
familiar debido a que posibilitan un mejor pronostico para el nifio, mejores posibilidades
sociocomunicaciones y adaptativa, la posibilidad de cambiar la trayectoria del desarrollo del
nifio y la prevencion de las dificultades asociadas. En concordancia con ello, se destaca el papel
que tiene esta intervencion en el “empoderamiento”, la motivacion y la disminucion del estrés

familiar.

Desde la fonoaudiologia, se torna imprescindible trabajar en conjunto con las familias
escuchando sus inquietudes, brindando contencion y ofreciéndoles recursos individualizados,

contencion y herramientas comunicativas que puedan llevarse a cabo en su hogar. Esta mirada
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integral del desarrollo del lenguaje y la comunicacion permite un abordaje que trasciende al

enfoque biomédico, destacando un espacio clinico subjetivo y contextualizado.

La segunda pata de la mesa se encuentra representada por el terapeuta, y cuando
mencionamos al mismo nos referimos a todo el equipo terapéutico que pueda intervenir en un
caso con TEA: psicologos, fonoaudiologicos, psicopedagogos, pediatras, neurdlogos, entre

otros.

De esta manera, implica que cada profesional brinde aportes desde su especificidad y
construyendo desde la integracion de marcos tedricos y métodos, la elaboracion de objetivos

comunes y estrategias compartidas.

Alvarez Areiza y Osorno Isaza (2012) plantean el rol fundamental que desempefia
activamente el fonoaudiologo en la atencion integral debido a su formacién, investigacion y su

comprension en la comunicacion humana.

Por lo tanto, la participacion del mismo en las reuniones clinicas junto con otros
profesionales y compartiendo espacios de planificacion conjunta, garantizan la continuidad
terapéutica evitando intervenciones aisladas o contrapuestas teniendo como eje central, mejorar

la calidad de vida del paciente.

Es por este motivo que proponemos a lo largo del presente ensayo una mirada integral
desde la interdisciplina. Es decir, darle lugar a la participacion de varias disciplinas, sin
limitarse unas con otras, sino colaborando entre si para el bienestar del desarrollo del sujeto en

comun.

De este modo, Mundani (2021) propone que los fonoaudidlogos podemos operar en
espacios interdisciplinarios como donantes de saberes y herramientas que colaboren en la
terapéutica. Cita las ideas de Vigotsky y su concepto de desarrollo proximal. Menciona la
importancia de los profesionales de ser capaces de apostar a las competencias de cada familia
para que puedan ser soporte y sostén a lo largo de la crianza de sus nifios, incluso a pesar del
contexto desfavorables en el que se encuentren. Resulta necesario entonces multiplicar y
ampliar espacios en los que se pueda debatir, intercambiar y reflexionar acompafiados de una

mirada amplia e influenciada por el respeto a los derechos humanos.

56



La complejidad de la adolescencia en el marco del TEA, entendiendo que este ultimo
trae entre sus sintomas mas evidentes las dificultades en la comunicacion, requiere pensar
intervenciones interdisciplinares que impliquen a la fonoaudiologia.

Desde el punto de vista legal, se contempla la ley 10.757 de la provincia de Buenos

Aires, en la cual se entiende como ejercicio profesional de la Fonoaudiologia:

La prevencién, promocion, evaluacion clinica e instrumental, deteccion, diagnoéstico,
pronostico, habilitacion, estimulacion del desarrollo de la comunicacion humana y el
tratamiento fonoaudiologico de sus trastornos, en relacion con las pareas de voz,
audicion, habla, lenguaje, fonoestomatologia, y aprendizaje vinculado a los trastornos

lingtiisticos. (Art.2, 1989).

Mientras que, en la provincia de Santa Fe, en la ley registrada bajo el n° 9981 (2015),
se considerard ejercicio profesional de la Fonoaudiologia la detecciéon y diagndstico
fonoaudiologico, la prevencion, la recuperacion y rehabilitacion de los trastornos de la
comunicacion humana en relaciéon con las areas de: voz, habla, lenguaje y aprendizaje

pedagogico relacionado con las alteraciones del lenguaje y la audicion.

Con respecto del lenguaje, en dicha ley se detalla también el prondstico y recuperacion
de los aspectos fonologicos, semanticos y morfosintacticos del lenguaje, el examen del
lenguaje verbal y no verbal en sus niveles, la evaluacioén cuantitativa y cualitativa del estado
de lenguaje verbal, la estimulacién e integracion recuperativa de las conductas de
comunicacion, el estudio del lenguaje en infantes y nifios y el examen de las funciones del
aprendizaje junto con la valoracion de las manifestaciones clinicas y su expresion
sintomatoldgica para la caracterizacion de los trastornos de aprendizaje relacionados con las
alteraciones del lenguaje en diferentes entidades nosologicas entre otras areas de las que se
ocupa la fonoaudiologia.

Por lo tanto, es posible afirmar que la comunicacion del individuo con TEA es un area
que nos compete de manera profunda como fonoaudidlogos, tanto en su estudio como en la
evaluacion, en su tratamiento y acompafiamiento. De esta manera, ofreciendo las herramientas
socioemocionales y comunicativas necesarias para una mejor calidad de vida al sujeto y a su

familia.
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La tercera pata es la escuela y el rol de los docentes. El aula es el espacio donde el
adolescente pasa gran parte de su dia compartiendo con sus pares y formandose con la curricula
que presenta cada establecimiento educativo. Sin embargo existe un interrogante al plantearnos
si la escuela comun o la especial es la adecuada para cada individuo con autismo.

Con respecto a ello, segun plantea Elbert (2021), las escuelas especiales se encuentran
segregadas formando parte del sistema educativo pero de manera paralela. Sin embargo a través
de los cambios historicos, en Santa Fe habia nifios con discapacidad dentro de la escuela comun
y si bien dependian pedagogica y administrativamente de la escuela especial, les brindaban la
posibilidad de compartir espacios y actividades articulando ambas escuelas. Ademas, este nexo
que se establece entre las instituciones, favorecié y dio viabilidad a la insercidon de nifios y
adolescentes con discapacidad en las escuelas comunes, lo cual se mantiene hasta el momento.

En concordancia con ello, la institucion educativa cumple una funcidn esencial para el
desarrollo de la persona, y el rol del acompafiante terapéutico permite en cierta medida el
bienestar del sujeto en el aula. Este profesional serd la conexion entre el individuo y la escuela,
sera quien colabore para que el sujeto con TEA logre compartir y comunicarse con sus pares
docentes y asistentes escolares (Kuras de Mauer y Resnizky, 1985)

Asimismo, los profesores también representan un rol fundamental en la vida del
alumno. Segun la perspectiva de Wing (2001), son quienes pondran en practica todas las
recomendaciones dentro del aula, quienes trabajan de manera cercana a los padres y
profesionales.

Por este motivo se hace necesario que los mismos estén capacitados, formados y en
constante actualizacion. Contemplando en este caso, las inquietudes que puedan surgir en un
adolescente con TEA en lo que respecta a sus dificultades en la comunicacion, interaccion
social y en la aparicion de conductas e intereses restrictivos que puedan causar algin imprevisto
u obstaculo en el desempefio de las actividades propuestas en el aula.

En esta instancia, es fundamental traer a colacion las consideraciones acerca de la

educacion inclusiva propuesta por Borsani (2023):

La propuesta va mas alld de una transformacién educativa, al ser considerada como una
construccion filosofica, una actitud, un sistema de valores y creencias sostenidas desde
el paradigma del derecho, donde los estudiantes de una comunidad aprenden juntos

independientemente de sus condiciones personales, sociales y culturales. (p.171)
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Dentro del sistema educativo se encuentran todos los sujetos, a su vez, en constante
relacion los unos con los otros. Resulta fundamental comprender que si todos somos parte, la
responsabilidad es compartida cuando se trata de convivir con un sujeto que presente TEA. En
relacion con esto, Borsani (2023) expone que la educacion inclusiva llega para terminar con el
mandato de que todos deben aprender lo mismo y al mismo tiempo, esta idea abre puertas hacia
la consideracion de la diversidad como valor educativo. Entonces, la escuela estaria encargada
de realizar ajustes razonables que brinden accesibilidad a aquellos que aprenden en tiempos

distintos a los demas.

En referencia a ello, se destaca lo explicito por Bruno, Perez Lugones & Ragonesi
(2021) “De esta manera, partiendo de la idea de que las diferencias existen y que se debe
trabajar desde ellas hacia avances positivos, es posible la construccion de espacios donde todos

puedan acceder al conocimiento y a la socializacién.” (p.8)

En este punto es donde se encuentran trabajando las tres "patas" de la mesa
anteriormente mencionadas, que permiten "sostener" intervenciones acordes a las necesidades
de las personas con TEA, en esta etapa particular de su ciclo de vida. Los profesionales
brindaran informacion efectiva tanto a la familia como a los profesores, quienes aplicaran estas
recomendaciones dentro del aula o en cada hogar cuando de la familia se trata. Esto es lo que
buscamos reflejar cuando decimos que las patas de la mesa terapéutica deben ser "iguales", es
decir, que cada area involucrada en la vida del individuo con TEA debe colaborar en equipo

para un fin en comun: El desarrollo efectivo del sujeto y el mejoramiento de su calidad de vida.

Nuevamente, resulta necesario en esta instancia recordar la importancia de la

intervencion fonoaudioldgica en estas cuestiones citando a Areiza e Isaza (2012):
El profesional de la fonoaudiologia experto en la discapacidad y actor de la escuela,
esta llamado a participar en las actividades propuestas por la administracion para la
elaboracion de los planes de cubrimiento gradual. De igual forma, es un legitimo
dinamizador de las aulas de apoyo especializadas, por su competencia en la atencion a
poblaciones escolares con o sin discapacidades. (p.37)

Cabe resaltar que existe un marco legal que garantiza el derecho de todos a la educacion,

y se encuentra en la Ley Nacional de Educacion N°26.206 (2006). Ley que asegura que la
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educacion debera brindar todas las oportunidades que sean necesarias para el desarrollo y

fortaleza de la formacion integral de todas las personas a lo largo de su vida.

Felice (2021) expuso en sus escritos que “La educacion, en todos sus niveles, debe
considerar la propuesta formulada por el Modelo Social de la Discapacidad y contemplar a la
salud en todas sus dimensiones. Respetar y valorar las diferencias nos permitird construir un
mundo mds justo, que garantice la inclusion de todas las personas que integran nuestra
comunidad.” (p. 230)

Finalizando este recorrido de la descripcion de la metafora, en lo que concierne a la
cuarta pata de la mesa terapéutica, la misma representa el motivo por el cudl todas las demas
sostienen y resulta ser el eje central de todo proceso terapéutico siendo el propio adolescente,
es decir, el sujeto y su singularidad.

Es importante destacar la importancia de comprender que cuando se trata de TEA -y
de cualquier otro diagnostico - ninglin caso es completamente igual a otro, destacandose la
diversidad de sintomatologia. Al mismo tiempo, como se mencion6 en el capitulo dos de este
ensayo: “El autismo y sus desafios”, habra que tener en cuenta las diferencias neurobiologicas
afectadas que se encuentran vinculadas con el compromiso en la empatia y la cognicion social.
Por esto, la comprension de las bases neurobioldgicas del autismo son complejas y no existe
un marcador bioldgico especifico (Ruggeri, 2022). Esto se debera considerar al momento de
reflexionar en como impactaran estas singularidades en el adolescente con TEA asi como en
los cambios que atravesard y las estrategias a utilizar por parte de los adultos que los rodean.

Por este motivo decidimos hacer hincapié en la importancia de considerar que cuando
se interviene terapéuticamente en un caso, detrds del mismo hay una familia, una escuela,
y sobre todo, hay un sujeto Uinico, especial, con una determinada perspectiva del mundo, gustos
y preferencias particulares.

Considerando lo desarrollado a lo largo del presente ensayo, entonces podriamos decir
que detras de cada caso, hay un adolescente con TEA, que antes que cualquier diagndstico,
debe ser concebido como sujeto activo, de derechos, destacando su singularidad que lo
atraviesa y lo constituye, con particularidades, gustos, preferencias y suefos,
independientemente de los desafios que deba atravesar.

Es importante en esta instancia replantearnos como futuras profesionales, la perspectiva
con la cual abordaremos cada intervencion. Entonces nos preguntamos, ;Cudl es nuestra
postura al encontrarnos con un sujeto que presenta determinado diagnodstico? ;Como nos

posicionamos frente a la persona y ante determinado diagndstico?
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Resulta pertinente citar las palabras de Felice para el portal de noticias “La palabra -

Rojas” llevado a cabo en el dia nacional de la concientizacion del autismo en el afio 2020:

Prefiero hablar de la singularidad, que distingue a cada nifia o nifio, antes que hablar de
etiquetas que borrar cualquier diferencia. Prefiero hablar sobre la necesidad de respetar
los tiempos de cada nifia o nifio antes que estigmatizar, rapidamente, cualquier
diferencia o dificultad con un rétulo o una etiqueta. Prefiero recordar que las nifias y
los nifios son personas que se encuentran en pleno proceso de desarrollo, crecimiento y
aprendizaje antes que acusar a sus genes o cerebros por los malestares que expresan.

(parr. 3)

Si bien, a lo largo del tiempo continia vigente la discusién sobre etiquetas y
diagndsticos en las infancias, teniendo en cuenta estas palabras podriamos concluir en que si
bien los diagndsticos son necesarios para trazar un camino de intervencion, no constituyen al
sujeto en su totalidad.

Esta postura aporta que cada individuo sea visualizado desde una mirada integral.
Concluimos asi la analogia propuesta con esta ultima pata, aunque no menos importante.
Resaltando la importancia del desarrollo de una perspectiva integral que contemple al sujeto, a
su bagaje, y todo lo que lo rodea. Una mirada profesional que sepa hacer equipo, que se anime
a ser parte de la mesa en la que se intercambia y propone informacidn con otros, para fomentar
un mejor desarrollo y una mejor intervencion en cada individuo, es decir en cada adolescente.
Por ello, la analogia referida a la construccion de la mesa permite visualizar la importancia de
una intervencion articulada, en la cual cada actor cumple una funcion esencial.

Deben funcionar como partes interdependientes de un abordaje terapéutico que sea
sostenido por el respeto a la diversidad, la singularidad y el trabajo en conjunto. Cuando alguna
de ellas se debilita, todo el resto corre el riesgo de desestabilizarse. Por ello, solo cuando las
cuatro patas estan firmes, el proceso puede mantenerse estable y significativo. Es asi, que el
desafio que se desencadena desde esta mirada integral posibilita que todas las partes, diversas
pero a su vez complementarias y necesarias, encuentren su lugar en la mesa.

Cabe destacar, teniendo en cuenta el recorrido hecho hasta el presente capitulo, que el
adolescente es un sujeto particular, con sus respectivos cambios y caracteristicas en cuanto al

desarrollo tal como se desarroll6 en detalle durante los primeros capitulos. Sabemos también,
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que los casos con TEA segun las estadisticas incrementan cada dia mas. Asimismo, hemos
realizado un recorrido por una serie de desafios que atraviesa tanto un adolescente con trastorno
del espectro autista, como su familia y el entorno que lo rodea.

Esto lleva a plantear, ;y ahora qué? En uno de los primeros capitulos se menciond el
hecho de que una vez que el nifio con TEA crece, se convierte en un adolescente, y luego de
atravesar esta transicion llega a ser un adulto. Decidimos entonces mencionar lo que sucede
en la siguiente instancia: Asi como todos los adultos, este individuo que no solo es adulto sino
que también presenta caracteristicas de TEA necesitara planear su futuro.

Desde el marco legal, la ley Nacional de Educacion N° 26.206 (2006) habla sobre la
importancia de la educacion en cuanto a brindar oportunidades necesarias para lograr fortalecer
y desarrollar de manera efectiva la formacién integral de las personas y promover en cada
individuo la definicion de su propio proyecto de vida, basado en valores como paz, libertad,
solidaridad, igualdad, responsabilidad, respeto, entre otros.

En este ensayo, se destacan los adolescentes que presentan TEA con buen rendimiento
cognitivo y es por ello, que al transitar esta etapa del ciclo vital los jovenes comienzan a
enfrentarse a diversos interrogantes sobre su futuro, al igual que otros adolescentes sin dicho
diagnostico. Sin embargo, sus inquietudes se encuentran atravesadas por los desafios
particulares relacionados a su forma de percibir, procesar y expresar la realidad.

En lo que respecta a la planificacion del futuro de un joven con TEA, segun lo
mencionado por Jordan, Perkins y Berkman (2012), es durante el transcurso de la adolescencia
que debe planificarse la etapa adulta, haciendo hincapié en las habilidades y estrategias
adaptativas que posibiliten su maxima autonomia en cada ambito y momento de su vida,
enfatizando la importancia de aquellos aspectos que resultan clave para su futuro desarrollo.

Es en referencia a la singularidad del adolescente con TEA, con sus gustos, preferencias
y posibilidades que se comienza a planificar su futuro para desenvolverse de la mejor manera,
siendo capaz de atravesar los desafios que se le presenten para lograr su independencia.

Es asi, que la transicion a la adultez, se encuentra en una combinacion de expectativas,
temores e incertidumbres. Wing (1998) afirma que “La mayores preocupaciones para los
adultos mas capaces con trastornos autistas son el lugar de residencia, el empleo y si pueden
casarse 0 no, o vivir en parejas y crear una familia.” (p. 202).

Ademas, dichos adolescentes, pueden inquietarse acerca de si sus planificaciones seran
aceptadas y tendran lugar en los diferentes contextos sociales y profesionales que suelen regirse

por normas implicitas de comunicacion y conducta.
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Por lo tanto, sera tarea del medio que rodee a cada adolescente en desarrollo, brindarle
las herramientas necesarias para poder planificar su futuro y para desarrollar la capacidad de
proyectarse en el mismo.

Acordamos con las palabras de Wing (1998):

El objetivo es desarrollar una atmosfera de colaboracion, proporcionar y aceptar aquello
que sea adecuado para los que se estan haciendo adultos. Al mismo tiempo, los padres
y los profesores tienen que conservar el control suficiente para asegurar la
importantisima estructura diaria y mantener al adolescente con un trastorno autista a

salvo y con buena salud. (p.181)

En esta misma direccion, la autora hace hincapié en la necesidad de que los adultos con
TEA encuentren una ocupacion diaria. Si bien la mayoria precisa trabajos protegidos en centros
de dia, en algunos casos los individuos son capaces de desempefiar trabajos que resultan mas
sencillos y rutinarios en empleos remunerados. Podria decirse que esto se vincula también con
la singularidad de cada sujeto ya que, el trabajo que cada uno ejerza deberia estar adecuado a
las habilidades y los intereses propios. Seria ideal que los horarios y rutinas se estructuren de
manera clara a través de diversos recursos como por ejemplo imagenes.

Por ello, resulta fundamental que los abordajes terapéuticos y educativos incluyan
espacios de escucha activa, de planificacion y entrenamientos para las habilidades de la vida
adulta. Acompaiar estos interrogantes desde un enfoque respetuoso y personalizado permite

favorecer el sentido de proposito y calidad de vida de los adolescentes con TEA.
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Consideraciones éticas

A lo largo de la redaccion del presente ensayo se respetaron los principios éticos
respecto de la autoria y el uso de ideas ajenas. Se reconocieron y respetaron los derechos de los
autores mencionados. En este sentido se ha asegurado que las investigaciones, conceptos, y
aportes brindados por cada autor sean citados de manera adecuada conforme a las normativas

vigentes.

Se ha garantizado el crédito correspondiente a cada fuente utilizada, valorando y
protegiendo la propiedad intelectual, asegurandose de evitar cualquier forma de plagio o uso

indebido de trabajos pertenecientes a otros investigadores.
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Conclusiones

Considerando el recorrido realizado a lo largo del presente ensayo, con el proposito de
realizar un aporte a la problematica, se mencionan recomendaciones aportadas por las
recopilaciones de Valdez (2016) en su libro “Autismos: Estrategias de intervencion entre lo
clinico y lo educativo” destinadas a los familiares, docentes, terapeutas de los sujetos con
Trastorno del Espectro Autista con el objetivo de favorecer un desarrollo progresivo hacia la

autonomia, el fortalecimiento de la identidad y la inclusién activa en la vida adulta.

El autor hace hincapi¢ en los modelos como Denver de intervencion temprana y Scerts
(Enfoque transicional centrado en la familia para mejorar las habilidades comunicativas y
socioemocionales de nifios con Trastorno del Espectro Autista) ya que los mismos son

programas integrales centrados tanto en el nifio como en la familia.

Por lo tanto, nos gustaria destacar las siguientes recomendaciones:

Asegurar su calidad de vida, considerando las dificultades de comunicacion que a

menudo presenta este colectivo de personas, utilizando metodologias e instrumentos adaptados.

Abordar las necesidades de forma integral. Teniendo en cuenta que las mismas son
cambiantes, y los servicios deben ser adaptables. También se propone ofrecer y asegurar a cada

persona proyectos de vida que engloben todos los ambitos.

Desarrollar permanentemente actividades e intereses. Esto implica escribir un plan
individualizado de apoyos que refleje intereses, preferencias de la persona, areas y actividades
de apoyo necesitadas. También se deberdn mencionar los contextos en los cuales la persona

probablemente participara, realizando énfasis en los apoyos naturales.

Promover oportunidades para que realicen nuevas actividades y participen en distintos
entornos. Esto conlleva a mejorar las relaciones sociales realizando preguntas referidas a
personas relevantes en los distintos dmbitos de la vida del sujeto con TEA, encontrando sus

puntos fuertes y débiles en las relaciones sociales, dentro de su circulo mas o menos cercano.

Favorecer la inclusion, la participacion activa en la comunidad y sus recursos, de modo

que esta tenga un verdadero papel en los programas de actividades que configuren sus planes
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de desarrollo personal. Se debe incorporar el médximo nimero de oportunidades de inclusion
social. La misma debe ser entendida como una via de participacion real y aprendizaje
significativo en contextos reales y comunes al resto de la poblacion. En relacion a esto, Valdez

(2016) expresa que:

En la actualidad, no deberia plantearse una opcion entre el abordaje clinico o la
escolarizacion, sino que tendrian que ofrecerse como ambitos complementarios para
potenciar el desarrollo pleno de los nifios. Las politicas publicas en salud y educacioén
deben constituirse en un entramado de apoyos desde la infancia temprana. En ese
sentido, la triada familia-escuela-equipo de tratamiento debe conformar una red

dindmica de interaccion, apoyo mutuo, objetivos compartidos y proyecto en comun.

(p.33)

Esta postura destaca la importancia de un equipo interdisciplinario que esté dispuesto a
abordar las problemadticas de una manera integral, y a trabajar desde una mirada horizontal que
permita pensar acciones estratégicas en funcion de cada caso. Ademas, destaca la autonomia
de la persona en sus actividades cotidiana y en la toma de decisiones, reconociendo al paciente
como sujeto de derecho, en particular en una etapa vital donde la persona desarrolla su

identidad propia.

Promover la vida independiente entendiéndola como un proceso de desarrollo continuo

en que cada persona debe adquirir el maximo grado y habilidades de autonomia.

Garantizar el disfrute real de los derechos. Ademds de la responsabilidad de los
profesionales, las familias y las organizaciones por defender y garantizar al maximo los
derechos de las personas con TEA a través de la sensibilizacion social, de la implicacion en el
desarrollo de las normativas y de la promocién de entornos que favorezcan la accesibilidad en

todos los ambitos en que se desenvuelva la persona.

Asegurar el sentido de la actividad para que las que se planifiquen tenga relacion directa
con los objetivos que conformen los planes de desarrollo personal y que estén dotadas de pleno

sentido para la propia persona y para su vida.
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Adaptar el contexto debido a que si este es favorecedor, la persona tiene mas
posibilidades de desarrollo. La importancia del mismo reside en que favorece interacciones
sociales positivas y se debe prestar especial atencion a las variables de los contextos fisicos
mas proximos a la persona: el hogar y las organizaciones. En estas ultimas tenemos que facilitar
contextos que se adapten a las personas, espacios que faciliten en si la comprension y la
seguridad, donde se puedan desarrollar habilidades y conseguir el maximo nivel de autonomia

y desarrollo.

El recorrido conceptual extenso que hemos realizado nos ha permitido profundizar en
las multiples aristas que caracterizan al Trastorno del Espectro Autista en la adolescencia,
destacando aquellos con buen rendimiento cognitivo y comunicativo. En este camino hemos
destacado la diversidad que caracteriza al espectro, las dificultades comunicativas, las
inquietudes que se le presentan en el transcurso por dicha etapa vital, y la importancia del
diagndstico temprano para beneficiar su posterior pronostico, pasando por las maneras en que
acompana la familia, el papel que cumplen las instituciones educativas en su desarrollo y el rol
fundamental de las intervenciones desde el enfoque de la interdisciplina. Para finalizar

proponemos la metafora de la mesa terapéutica, de lo cual se derivan las siguientes ideas:

En primer lugar, resulta primordial reconocer las caracteristicas particulares de cada
adolescente y comprender la complejidad que conlleva este sujeto que no solo atraviesa dicha
etapa sino que también porta la sintomatologia que proviene del TEA. Es decir, ademas de los
interrogantes que surgen en esta etapa de la vida que impactan en su forma de ser, vivir y
relacionarse, las personas con dicha condicidon deben enfrentar desafios vinculados al area de
la comunicacion en los diversos contextos en que se desenvuelvan, en la presencia de patrones
restrictivos y repetitivos de comportamiento, intereses y actividades asi como también, en el
desarrollo de estrategias comunicativas para establecer conversaciones funcionales y adaptadas

a los diferentes entornos.

En segundo lugar, se ha caracterizado la comunicacion de los adolescentes con TEA, y
sus diferencias a la de un joven con desarrollo tipico. Por este motivo, habiendo realizado el
recorrido tedrico, consideramos que se deben contemplar las posibles variables de cada caso
en particular. Durante el transcurso del ensayo, hemos indagado sobre los aspectos del lenguaje
que se encuentran afectados en menor o mayor grado en la vida de dicha poblacion y como

esto perjudica en su modo de comunicarse y relacionarse con el mundo.
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A su vez, estas dificultades llevan a estos sujetos a aislarse y a evitar posibles escenarios
para construir nuevos vinculos, siendo tan importantes para el desarrollo de la identidad. Es
por ello que, apelamos a la comprension del adolescente con Trastorno del Espectro Autista
como un ser integral, y asi también, a contemplar la importancia del conocimiento de los

desafios que presentan sus capacidades.

El diagnostico, por otro lado, representa el punto de partida para un tratamiento
adecuado a las necesidades de cada adolescente con desafios en la comunicacion. Por este
motivo hacemos hincapié en la importancia de un diagnostico temprano que oriente, pero al
mismo tiempo que no represente una etiqueta para el ser, sino que lo ayude a buscar su propia
autonomia para gestionarse en el mundo que lo rodea. Esto se debe a que, como se menciond
en capitulos anteriores, mas alla de las caracteristicas que el adolescente con TEA presenta

consecuentemente a dicho trastorno, es un sujeto con derechos, deseos y subjetividad.

En tercer lugar, se destaca que el escenario de la adolescencia transforma a quienes la
atraviesan y a quienes lo rodean, el vinculo entre padres e hijos cobra una funcion esencial en
el abordaje terapéutico. Desde la mirada fonoaudiologica, se puede colaborar activamente para

que las familias se conviertan en un sostén facilitador del desarrollo comunicativo y emocional.

Asi es que, cuando se promueve tempranamente el desarrollo del lenguaje y la
comunicacion, estas competencias pueden considerarse un puente para transitar la adolescencia
desde un espacio mas amable y contenido, en relacidn a las vivencias e interacciones con sus
pares y en los diversos contextos sociales en que se desenvuelve. De la misma manera,
acompanar el desarrollo de la adolescencia habilita a proyectar la adultez desde una posicion

mas segura, que permita un mayor desarrollo de potencial de cada persona.

Ademas, se vuelve primordial el abordaje de esta poblacion desde la perspectiva
interdisciplinaria, desde la cual, cada profesion aportard desde su disciplina en particular
herramientas que permitan acompanar de la mejor manera segun las particularidades de cada

Ccaso.

Todos los actores mencionados que forman parte de la metafora de la mesa terapéutica
son esenciales para el desarrollo, basados en el respeto y el cuidado de cada sujeto. Estas
intervenciones se ubican en el ejercicio de una clinica amorosa y empatica con una vision

integral de la persona, considerandolo como sujeto de derechos.
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Este enfoque considera la diversidad como inherente al fendémeno humano (Skliar,
2007) por lo que todas las personas pueden aportar elementos significativos que transformen a

nuestra comunidad, no s6lo en un futuro, sino también en el presente en el que se encuentren.

En este sentido, Cuxart (2000) describe intervenciones que buscan desarrollar la
iniciativa del sujeto priorizando la expresion espontanea sobre la mera repeticion del modelo o
la comprension. Los mismos tienen como objetivo que los recursos lingiiisticos sean utilizados
en todo momento, y no solo en la situacion de aprendizaje. Ademas, se centran en los aspectos
pragmaticos del lenguaje, més que en los formales, ya que como hemos mencionado es este

aspecto el mas comprometido.

Finalmente, comprender que le ocurre a la persona y no atribuir al TEA todas las
dificultades que aparezcan durante su desarrollo, permite trabajar desde una mirada

individualizada con cada sujeto en particular.
En este sentido, tomamos las palabras de Quintana (2015)

El fonoaudidlogo entonces, tiene la responsabilidad de decidir frente a las formas de
comunicacion de la persona, siendo coherente con sus intereses y necesidades, su
desempefio comunicativo, sensoperceptual, motriz, y comportamental. La suma de esta
informacion contribuird a la efectividad en el disefio e implementacion de un sistema

de comunicacion que cumpla con las expectativas de las personas y su comunidad.

(p.40)

En este punto, se entiende que la intervencion fonoaudioldgica adquiere un rol esencial,
tanto en el acompafiamiento del desarrollo lingiiistico asi como también en la promocion de
habilidades comunicativas funcionales y socialmente significativas. Desde una perspectiva
integral, la fonoaudiologia se posiciona como una disciplina fundamental para comprender y
abordar las particularidades comunicativas favoreciendo su calidad de vida en los diferentes

ambitos en los cuales se desenvuelven.
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