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Resumen

El trastorno del Espectro Autista es un conjunto de alteraciones muy diversas a
nivel del neurodesarrollo que inicia en la infancia y permanece durante toda la vida.
Se caracteriza por presentar dificultades en la comunicacién e interaccion social.

Objetivo Analizar las caracteristicas de los aspectos del lenguaje en un nifio con
Trastorno del Espectro Autista de 4 afios de edad que utiliza SAAC y el uso del mismo
fuera del ambito terapéutico en la ciudad de Mar del Plata en el afio 2021.

Materialesy métodos Investigacion descriptiva observacional y longitudinal, se
trabajé sobre un estudio de caso de un paciente con TEA que utiliza SAAC y una
encuesta online a los padres.

Resultados De la observacion del nifio, se puede inferir que la utilizacién de
sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion es de gran ayuda para el
paciente, ya que se observan mejoras en el aspecto comprensivo y expresivo del
lenguaje. El nifo logra llevar a cabo 6rdenes simples y actividades propuestas por la
fonoaudiologa a través de los pictogramas. Del mismo modo, a partir de la encuesta
realizada a sus padres, se pudo determinar que el nifo a partir del uso de SAAC en
otros ambitos, fuera del consultorio, mejordé su comunicacion con el entorno, en lo cual
se vio una importante reduccion de sus conductas disruptivas, que segun mencionan
sus padres, antes de la implementacién de este recurso de comunicacién, eran muy
repetitivas.

Conclusion El sistema aumentativo y alternativo de comunicacion es una
herramienta positiva para el nifio y su relacion con el entorno. Esto beneficia tanto su
desarrollo propio como con la comunicacion con su entorno.

Palabras claves Autismo, Comunicacioén, Lenguaje.
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INTRODUCCION

-



El trastorno del Espectro Autista TEA' es un conjunto de alteraciones muy
diversas a nivel del neurodesarrollo que inicia en la infancia y permanece durante toda
la vida. Se caracteriza por presentar dificultades en la comunicacién e interaccion social,
comoasi también, en los comportamientos, los intereses y las actividades. Estos perfiles
se dan por un desarrollo neuronal anormal, en el que la genética, junto con factores
ambientales, desempefia un papel clave en la etiologia. La evaluacién debe ser
multidisciplinaria y la deteccion temprana es esencial para una intervencion rapida, que
debe estar dirigida a mejorar la comunicacion social y reducir la ansiedad y la agresion
(Bonilla y Chaskel, 2016)2.

Es una condicion que va a afectar la comunicacion social y la flexibilidad en
distintos grados segun cada caso en particular. Por eso, se habla en la actualidad de
TEA. Las personas que lo padecen pueden tener una amplia variedad de sintomas,
como por ejemplo: no mirar a los ojos ala persona que les habla, pueden utilizar lenguaje
verbal o no, se pueden comunicar con gestos, entre otros. Es fundamental tener en
cuenta estas diversidades, ya que si no resultaria imposible que las personas con
autismo dispongan de las ayudas que necesitan para mejorar su bienestar emocional y
su calidad de vida (Valdez, 1998)3.

Las causas originarias de este trastorno no estan definidas, ya que, por un lado,
algunos autores lo atribuyen a factores psicogenéticos, ambientales o emocionales
como los posibles responsables; por el otro, se da la responsabilidad a factores de tipo
biogenéticos u organicistas, como la deficiencia en neurotransmisores, factores
genéticos y virales (Mercado et al., 2008)*.

En el abordaje de un nifio con TEA es importante no solo seleccionar un método
de intervencién adecuado, sino también informar, contener y acompafnar a la familia,
mantener una comunicacion continua con los centros de atencion temprana y
educativos, y, ademas, asesorar respecto a las posibilidades de escolarizacion a las
familias. La educacion y el apoyo comunitario son herramientas fundamentales para el

desarrollo de la comunicaciony las competencias sociales (Mulas et al., 2010)5.

1 TEA: Trastorno del Espectro Autista. Se utilizara esta abreviatura para referirse a la
patologia.

2 La palabra autismo deriva del griego autt(o), que significa que actia sobre uno mismo;
este, sumado al sufijo -ismo, que quiere decir proceso patolégico, indica el proceso patologico
que actua sobre uno mismo.

3 Sefala que los programas de intervencién temprana en bebés estan dando alternativas
para mejorar la calidad de vida, apuntando desde el primer momento al bienestar emocional,
la calidad de vida y al desarrollo de la autonomia.

4Los partidarios de la teoria biogénica han adquirido mayor aceptacién, pues sus
argumentos sefalan que los sintomas se presentan en etapas tempranas del desarrollo.

5Los métodos psicoeducativos se centran en tres enfoques distintos: comunicacion,
estrategias de desarrollo y educacionales, y uso de principios conductuales para mejorar el
lenguaje y el comportamiento.
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Aun no hay un modelo de intervencion elegido frente a otro, debido a la
heterogeneidad existente entre los nifios con autismo y sus familias. Pero lo que si se
sabe es que deben recibir tratamiento cuanto antes, centrandose en las areas de
desarrollo alteradas, especialmente en las competencias sociocomunicativas. En todo
programa de intervencion, se debe priorizar el desarrollo de las habilidades
comunicativas espontaneas y funcionales; ademads, resulta fundamental hacer
participes a los padres en el establecimiento de los objetivos que se han de lograr. Por
esta razén, y teniendo en cuenta que el canal preferente de procesamiento de la
informacion en TEA es el visual, se va a optar por el uso de sistemas aumentativos de
comunicacion 8(Fortea-Sevilla y Col. 2015)".

Los SAAC son un conjunto organizado de elementos para comunicar. Los
mismos nosurgen de manera espontanea, sino que secrean a partir de las necesidades
del nifio y se ensefa de manera formal y deliberada. Mediante su aplicacion, se busca
favorecer el desarrollo del lenguaje oral y se proveen herramientas para que el nifio
comience a interactuar con el medio que lo rodea, garantizando el desarrollo pleno e
integral del sujeto (Valdez, 2019)8.

Los SAAC, van a generar en la persona mayor confianza en sus posibilidades,
del mismo modo que favorece la comunicaciony a partir de esto, se ven beneficiadas
las relaciones interpersonales, facilitan el desarrollo del lenguaje oral, evitan que la
persona se aisle, mejoran el autocontrol y la regulacion de la conducta. Ademas,
disminuyen la angustia porque se crean teniendo en cuenta los gustos e intereses de
cada persona. (Echeguia Cudold, 2016)°.

Tamarit (1998) define los SAAC como:
“Instrumentos de intervencion logopédica/educativa destinados a
personas con alteraciones diversas de la comunicacion y/o el lenguaje,
y cuyo objetivo es la ensefianza mediante procedimientos especificos de
instruccion, de un conjunto estructurado de coédigos no vocales que
permiten funciones de representacion y sirven para llevar a cabo actos
de comunicacion funcional, espontanea y generalizable por sisolos o en

conjuncién con otros codigos, vocales o no vocales” (p. 3)

6Para mencionar a los Sistemas Aumentativos y Alternativos de Comunicacion se
utilizara la abreviatura SAAC.

7 El uso de sistemas de comunicacién aumentativa y alternativa (SAAC) favorece el
desarrollo comunicativo y linguistico.

8 Es a partir de la aplicacion de SAAC, que se puede pensar en una verdadera inclusion
del nifio en el ambito escolar y social.

% Solo de esta manera es que se puede pensar en una verdadera inclusién del nifio en
el ambito escolar y social.
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Estos sistemas aumentativos y alternativos deben alcanzar tanto a la persona
que lo necesita como a su entorno, esto incluye a todos los individuos significativos
del contexto, incluyendo profesionales y, principalmente, familiares, compareros y
amigos. La ensefianza de los SAAC debe llevarse a cabo en ambientes educativos y
terapéuticos, comoasi también en marcos cotidianos del paciente, donde se garantice
que la persona se vera inmersa en un correcto ambiente de lenguaje, rodeado de
interlocutores que logren comprenderlo, e implicado en actividades interesantes y
enriquecedoras (Echeguia Cudola, 2016)1°.

A partir de lo anteriormente expuesto, surge el siguiente problema de

investigacion:

1t ¢ Cuales son las caracteristicas de los aspectos del lenguaje en un nifio con
Trastorno del Espectro Autista de 4 afos de edad que utiliza SAAC y el uso
del mismo fuera del ambito terapéutico en la ciudad de Mar del Plata en el
ano 20217
El objetivo general es:

t Analizar las caracteristicas de los aspectos del lenguaje en un nifio con
Trastorno del Espectro Autista de 4 afios de edad que utiliza SAAC y el uso
del mismo fuera del ambito terapéutico en la ciudad de Mar del Plata en el
ano 2021.

Los objetivos especificos:

»Evaluar las caracteristicas del aspecto expresivo del lenguaje antes y luego
del uso del SAAC.

»Sondear las caracteristicas del aspecto comprensivo del lenguaje ante el uso
del SAAC.

= |dentificar los tipos de pictogramas utilizados por la fonoaudidloga

= Analizar los objetivos de las sesiones fonoaudiol6gicas a partir del uso de
SAAC.

=Examinar los propositos de la intervencion fonoaudiolégica y las respuestas
del nifio alas mismas.

=Establecer los objetivos de las sesiones fonoaudioldgicas

=Determinar la percepcion de los padres sobre el uso del SAAC fuera del

consultorio.

10 Como ejemplos de SAAC, se puede mencionar a los que se basan en gestos
naturales, sefas, objetos, fotos, pictogramas, entre otros.
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-



La comunicacién es un proceso que consiste en la transmisién e intercambio de
mensajes entre el remitente y el receptor. Este proceso, cuenta con otros elementos,
como por ejemplo: el cddigo, que hace referencia al lenguaje utilizado; el canal de
comunicacion, es decir el medio empleado para comunicarse; el contexto, que es la
situacion en la que se da el intercambio; y por ultimo, la retroalimentacion, que dicho de
otro modo, es la primera respuesta al mensaje (Delgado, 2021)".

El proceso comunicativo es fundamental para la vida social, ya que, a partir del
mismo, los seres humanos pueden expresarse y compartir informacion entre si, permite
que se establezcan relaciones, se llega a acuerdos, entre otros (Delgado, 2021)2.

El lenguaje, es una de las herramientas principales en el proceso de la
comunicacioén. Es una capacidad propia del ser humano que le permite comunicarse a
través de un sistema especifico de signos denominado lengua. Se considera innato y
abstracto, ya que ocurre en un plano mental. Sin el lenguaje, no puede haber lengua ni
habla (Uriarte, 2020)3.

Segun Ugalde (1989)":

“El lenguaje es un sistema de signos que utiliza el ser humano,
basicamente, para comunicarse con los demas o para reflexionar
consigo mismo. Este sistema de signos puede ser expresado por
medio del sonido, signos articulados, o por medios graficos, escritura.
Estas dos posibilidades de los signos lingiisticos corresponden a los
dos usos del lenguaje que llamaremos codigo oral y codigo escrito.”
(Pag.17)

El lenguaje, se caracteriza por ser universal ya que es una capacidad propia del
ser humano; por ser racional, ya que necesita de la razon para lograr asociar los signos
linguisticos; se puede manifestar de manera verbal o no verbal; utiliza distintos simbolos,
sonidos o sefias y es estudiado por la linglistica (Raffino, 2021)1°.

El lenguaje verbal, esta conformado por palabras que se forman a partir de
fonemas, las cuales se presentan de manera oral, que refiere a la palabra hablada. En
este caso, el mensaje es inmediato, tiene caracter fugaz y no necesariamente requiere
de elaboracion, es decir, puede ser improvisado. En cambio, en el lenguaje no verbal,

se da la representacion gréfica de los fonemas mediante las letras o grafias.

1] a palabra comunicacion deriva del latin comunicacion que significa compartir,
participar en algo o poner en comun.

12] aintencion de comunicar requiere de uno o varios emisores que quieran enviar un
mensaje.

13 alinglistica es la ciencia que estudia el lenguaje y las lenguas, tanto por su estructura
descriptiva como por su ewolucion a través del tiempo.

14 E| codigo oral antecede, histéricamente, al escrito.

15Ellenguaje surge de la necesidad de los hombres de establecer relaciones sociales
con el fin de la supervivencia de la especie humana.

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia Pag. 12



La comunicacion puede ser diferida, ya que el mensaje puede trascender en el tiempo

y requiere un esfuerzo mayor para elaborar la estructura de las ideas. Es en este tipo

donde se incluyen las imagenes, los simbolos y los gestos, entre otros (Corbin, 2017)1.

Asimismo, es importante mencionar que los diferentes tipos de lenguaje van a

poder ser decodificados por las personas que manejen el mismo sistema de signos

con el que fue elaborado dicho mensaje. Por signo, se refiere a aquello que da una

idea o indicio de algo, como, por ejemplo, al ver un objeto que contiene un simbolo de

reciclaje, se interpreta que se trata de un material que puede volver a ser aprovechado

(Uriarte, 2020)"".

Por otra parte, se enumeran las seis funciones principales que tiene el lenguaje.

Tabla N°1: Funciones principales del lenguaje.

De manera objetiva expresa distintos aspectos de la realidad, a

Referencial partir de informacion recolectada o la exposicién de hechos,
conceptos o ideas.
Apelativa Busca condicionar al receptor del mensaje para lograr obtener

una reaccion esperada. Es la funcion que se utiliza en el lenguaje
publicitario.

Emotiva o expresiva

Transmite el estado de animo del emisor del mensaje. Por lo
general se recurre a las formas de expresion y a la entonacién

Fatica

Se utiliza para iniciar, prolongar o finalizar una comunicacion, se
enfoca en el canal de comunicaciony no comunica un concepto
en si.

Metalinguistica

Habilidad de reflexionar sobre la propia lengua, a través de la
comprension de la gramatica o los significados de las palabras.

Poética o estética

Consiste en alterar el lenguaje cotidiano con el objetivo de causar
emotividad, a través de la forma en que se dicen las cosas. Es la
funcion que predomina en la literatura

Fuente: Adaptado de Monera (2019)18

16El lenguaje es solo una parte de la comunicacion. Ser un buen comunicador es clave
para desarrollarse en el dia a dia y para tener éxito en las relaciones interpersonales, en el
trabajo y en la vida en general.

17 Se exterioriza con el uso de los signos, a través de la lengua y el habla.

18] a funcion determina para qué se emplea el lenguaje.
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No obstante, el desarrollo del lenguaje puede estar afectado. Johnson (2021)"®
describe a los trastornos del lenguaje?® como parte de los trastornos de la comunicacion.

Estos, provocan que las personas utilizan y procesan el lenguaje de una manera
deficitaria. Se conocen tres tipos de trastornos del lenguaje, que se incluyen dentro de
los principales, estos son: el trastorno del lenguaje expresivo, trastorno del lenguaje
receptivo y el trastorno de lenguaje mixto, que incluye dificultades tanto en el expresivo
como el receptivo.

Cuando se menciona al trastorno del lenguaje expresivo, se hace referencia a
aquellas personas que tienen dificultad para transmitir su mensaje cuando hablan.
Principalmente, para combinar las palabras en oraciones que tengan sentido. Por otra
parte, dentro del trastorno del lenguaje receptivo, se incluyen a las personas con
dificultad para entender el significado de lo que otros comunican. Por ultimo, el trastorno
del lenguaje mixto, es una combinacion de los dos trastornos antes mencionados. Las
personas que estan dentro de este grupo, tienen inconvenientes tanto para el uso como
para la comprension del lenguaje (Johnson, 2021)2".

Segun una investigacion realizada por el Doctor Aguilera Albesa (2012)% a un
grupo de nifios menores de 6 afos con retraso en el lenguaje, dos terceras partes de
esta poblacion sufren un retraso articulatorio y retraso simple del lenguaje, los cuales
logran una remision, ya sea espontanea o bien a partir de una terapia fonoaudioldgica
durante la etapa preescolar. Luego, dentro de la etapa escolar, los nifios tienen
patologias del lenguaje de naturaleza diversa: pueden padecer un déficit instrumental
de audicion o de los 6rganos fonoarticulatorios, presentar retraso mental y/o trastorno
del espectro autista o tener disfasia.

Algunos de los signos tempranos mas significativos de alarma para la
exploracion de un trastorno del lenguaje comienzan alrededor de los 10 meses, con la
ausencia o pobreza del balbuceo; a partir de los 18 meses que no responda al nombre
0 a 6rdenes como “dame”, “veni” y/o “mira”; luego de los 24 meses, ausencia de frases
de dos palabras; y por ultimo, que para los 36 meses no emite frases de tres palabras

ni muestre interés en jugar con otros nifios (Fernandez, 2013)23.

9 os trastornos del lenguaje dificultan el uso y la comprensién del lenguaje hablado.

20Suelen comenzar en la infancia y continuar hasta la edad adulta. No son problemas
con el habla o la audicion.

21| os trastornos del lenguaje no estan relacionados con la inteligencia.

22 |_os trastornos del lenguaje son muy heterogéneos y suponen un reto para el pediatra.
Es fundamental conocer los esquemas basicos de evaluacion inicial para no demorar
el diagndstico y el abordaje terapéutico.

23 Si dan signos de alarma en el nifio ya es razén mas que suficiente para poder realizar
un analisis mas exhaustivo por parte del especialista de lenguaje, el abordaje temprano va
a repercutir positivamente en la mejora de las dificultades.
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Son muchas las alteraciones que pueden darse en las personas con trastornos
del lenguaje. Los mismos, pueden ser de origenes diversos y con distintos niveles de
gravedad. El lenguaje se capta con sefiales Opticas y sonoras y el analisis de dichas
sefales se da a nivel de la actividad nerviosa superior. Por tanto, los trastornos del
lenguaje, se identifican a partir de las alteraciones, desoérdenes, disfuncionalidad que se
dan a lo largo del desarrollo de esos procesos en los que estan implicados, como lo son
los mecanismos fisioldgicos, neurolégicos y de interaccion con su entorno (Alvarado et
al, 2017)%.

Tabla N° 3: Clasificacion clinica de los trastornos del habla y del lenguaje en el nifio

Trastornos secundarios a | - Déficit auditivo

defectos instrumentales - Déficit mecanico y articulatorio:

e Disglosias

e Disartrias
Trastorno de habla y |- Trastornode la pronunciacién: dislalias
lenguaje - Trastornos del ritmo y de la fluencia

- Trastornos especificos del desarrollo del

lenguaje: disfasias

- Afasias adquiridas durante el desarrollo.

Trastorno psicolinguistico - Trastorno especifico de la pragmatica y
semantico pragmatico

- Trastorno del espectro autista

- Carencias socioafectivas en edad temprana

- Mutismo selectivo

- Deficiencia mental

Fuente: Adaptado de Chevrie-Miiller y Narbona (2001)%¢

24 Resulta dificil agrupar enfermedades tan diversas, por lo que es imprescindible utilizar
guias o clasificaciones que aporten una \Vision practica de las distintas posibilidades
diagnésticas.

25 En el primer momento el centro del proceso de socializacion esta en la relacion
interpersonal, y dependiendo de esta la adquisicién del lenguaje.

26 Se desarrollan de forma especifica algunos de los trastornos mas relevantes.
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Dentro de los trastornos psicolinguisticos, mencionados en la tabla anterior, se
encuentra el Trastorno del Espectro Autista, el cual es definido por NICHD (2019)%” como
un trastorno neurolégico y del desarrollo complejo que se hace evidente a partir de los
primeros anos de vida y provoca que el nifio se desenvuelva con comportamientos
alterados, al momento de interactuar con otras personas, cuando busca comunicarse o
bien, cuando aprende.

Se denomina trastorno del espectro ya que se da una amplia variedad de
sintomas y tipos de gravedad. Algunos nifios con autismo tienen dificultades de
aprendizaje y algunos presentan signos de inteligencia inferiores a lo normal. Otros
nifos con este trastorno tienen una inteligencia entre normal y alta, tienen la capacidad
para aprender rapido, pero cuentan con problemas para comunicarse, aplicar lo que
saben en la vida diaria y adaptarse a situaciones sociales. Por la combinacion unica de
sintomas que se desencadenan en cada nifio, suele resultar dificil determinar la
gravedad del cuadro. En general, se apoya en el nivel de deterioro y en cémo afecta la
capacidad de desenvolverse (Brooks et al., 2019)%.

Austism Society (2020)?°, considera al autismo como:

“Una incapacidad relativa al desarrollo mental que tipicamente aparece
durante los tres primeros afios de vida. Es resultado de un trastorno
neurologico que afecta el funcionamiento del cerebro. El autismo y sus
comportamientos asociados pueden ocurrir en 1 de cada 59 individuos.
Estatasa de incidencia lo ubica como la tercera incapacidad mas comun

de desarrollo, ain mas comun que el Sindrome de Down.”(Pag. 1)

Las personas que padecen autismo pueden tener sintomas diferentes. Es por
este motivo que se conoce al mismo como un trastorno de espectro, es decir, que hay
diversas caracteristicas en las distintas personas que tienen el trastorno (NICHD,
2019)%*,

En la actualidad, no se puede determinar una causa Unica que explique la
aparicion del trastorno, pero sifue posible confirmar la fuerte implicacion genética en su
origen. También es necesario mencionar, que no se sabe con certeza, salvo en casos
muy concretos en los que se han identificado los genes responsables, en qué medida

ese origen genético es hereditario, es decir transmitido de generacion en generacion; o

27E| TEA dafa la estructura y el funcionamiento del cerebro y el sistema nenioso. Dado
que afecta el desarrollo, se considera un trastorno del desarrollo.

28 El trastorno del espectro autista comienza en los primeros afios de la infancia y, a la
larga, provoca problemas para desenwolverse en la sociedad

29 Se estima prudencialmente que actualmente cerca de 1.500.000 personas en los
Estados Unidos sufren de alguna forma u otra de autismo.

30 Ahora, segun el DSM-5, alguien con sintomas mas graves de autismo y alguien con
sintomas menos graves tienen el mismo trastorno: TEA.

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia Pag. 16



accidental, siendo una consecuencia de una lesidén genética producida en el momento
de la fecundacion o durante la gestacion (Sanchez-Monge, 2019)3".

En conjunto con el Manual de Diagnostico de los Trastornos Mentales de la
Asociacion Americana de Psiquiatria, el DSM-5, ya no utiliza la clasificacion de los TEA
en Sindrome de Rett, Sindrome de Asperger, Trastorno Desintegrado Infantil o
Sindrome de Heller y Trastorno Generalizado del Desarrollo no especificado. Esas
etiquetas o subgrupos no encajaban conla consideracion del autismocomoun espectro,
en el que no siempre se pueden separar, por ejemplo, los sintomas sociales de los de
comunicacion, ya que se superponen (Sanchez-Monge, 2019)32.

Por ende, en el DSM5 desaparecen los diferentes subtipos de TGD. Es por esto
que el trastorno autista, el sindrome de Asperger y el trastorno generalizado del
desarrollo no especificado se fusionan en un Unico trastorno que pasa a llamarse
Trastorno del Espectro del Autismo. Con el cambio de nombre, lo que se busca es
enfatizar la dimensionalidad del trastorno en las diferentes areas que se ven afectadas,
ademas de la dificultad para establecer limites precisos entre los subgrupos (Seldas,
2014)%,

Segun la clasificacion del DSM-IV-TR (2008)34, debe existir una alteracion de la
comunicacion manifestada, al menos, por una de las siguientes caracteristicas: retraso
0 ausencia absoluta del desarrollo del lenguaje oral que no se compense con modos 0
ausencia absoluta del desarrollo del lenguaje oral que no se compense con modos
alternativos de comunicacién, ya sea gestos o mimica; en aquellos nifios que cuenta con
ausencia de juego realista espontaneo, variado o juego imitativo social que corresponde
con el desarrollo.

El TEA ha sido una de las patologias mas estudiadas durante los ultimos cincuenta y
seis anos, desde que Kanner en 1943, describié por primera vez las caracteristicas tanto
conductuales como personales que presentaban las personas que padecian el cuadro.
Durante muchos anos se ha ido evolucionando en la concepcion explicativa del
Sindrome Autista, esto se extendié desde ideas que se vinculan mas al area

psicoanalitica, luego pasan por posiciones que consideran el sindrome de caracter

31Se estima que podrian llegar a afectar a 450.000 personas. Hay muchos mas nifios y
hombres que nifias con TEA. Podria deberse a que la enfermedad afecta mas al sexo
masculino que al femenino.

32 En los trastornos generalizados del desarrollo, como los TEA, se suele producir una
amplia alteraciéon de diversas funciones.

33E|Sindrome de Rett y el Trastorno Desintegrativo de la Infancia dejan de ser recogidos
por el DSM5 ya que el primero tiene una clara base genética y el segundo tiene importantes
problemas de validez.

34 Esta edicion, Texto Revisado, incorpora informaciéon sobre las Ultimas publicaciones
en la investigacion de las enfermedades mentales aparecidas desde que el DSM-IV fue
concluido en 1994,
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conductual hasta llegar a una concepcidn que se relaciona mas con un as pecto organico
(Calderon, 2002)%.

Es muy frecuente que se caracterice a los nifios que tienen ciertas conductas
dentro del Trastorno del espectro autista, no obstante, muchas veces dichas conductas
son caracteristicas de nifios de esa edad, por lo que en estos casos se hace necesario
un estudio mas profundo del comportamiento global del nifio, con el objetivo de que se
permita una mejor ubicacién y determinacién de las caracteristicas, intereses y
necesidades que le permitan un apoyo apropiado, tanto en el aspecto diagnostico
como en los recursos que se le pueden asignar para desarrollar una adecuada
experiencia educativa y de socializacion (Calderon, 2002)

El perfil linglistico y comunicativo de los nifios con TEA tiene una gran
variabilidad, segun la edad, cognicién, nivel de severidad del trastorno, comorbilidad con
otras deficiencias y condiciones ambientales de cada personay la etapa del desarrollo
en la que se encuentre. Esta variabilidad abarca desde el mutismototal hasta el manejo
de un vocabulario rico y fluido donde hablen en profundidad sobre temas de su interés,
manteniendo alteraciones pragmaticas (Moliné, 2019) ¥.

Soto (2007)% afirma que las principales dificultades en la comunicacion de personas
con TEA son las fallas pragmaticas. Los nifios con TEA, al no tener teoria de la mente y
no poder transmitir ni interpretar deseos, creencias, emociones, entre otros aspectos,
no pueden generar interacciones fluidas con otros, aspecto que dificulta la construccion
de habilidades simbdlicas de representacionalidad y altera finalmente su comunicacion

social y el uso del lenguaje.

Tabla N°4: Los niveles del lenguaje expresivo y comprensivoque se alteran en los nifos
con TEA.

Manifiestan alteraciones prosdédicas, su
entonacioén y el volumen del habla no se
Nivel fonético-fonoldgico adaptan al contenido de las palabras ni a su
contexto de produccion, y no saben
identificar estas variables en el habla del
otro, afectando la expresion y comprension.

35 Esta informaciéon tiene relevancia en los aspectos educativos, psicolégicos e
intervenciones realizados por diferentes profesionales en el apoyo a los padres de familia de
estas personas.

36 Es importante tomar en cuenta los aspectos etiolégicos del sindrome, que al igual que
ocurre con cualquier trastorno del desarrollo, se hace necesario incluir tanto factores organicos
como ambientales en el diagnéstico integral de la persona.

37 Los nifios con TEA presentan alteraciones en facultades cognitivas que deberian
desarrollarse antes de los tres afios de edad, como la abstraccion, sistematizacion,
transaccionalidad y disponibilidad de medios.

38 Para el estudio del lenguaje y la comunicacion en nifios con TEA, es necesario separar
a los nifios verbales de los pre verbales
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No se destacan alteraciones significativas en
la gramatica de los nifios verbales con TEA
Nivel morfosintactico en comparacion con la gramatica de un nifio
de desarrollo neurotipico, sin embargo,
generalmente se producen alteraciones en la
expresion y comprension de los pronombres
personales.

Al estar alteradas las habilidades simbdlicas
de representacion, la comprensiény el uso
Nivel léxico-semantico de las palabras sobre eventos concretos se
ve limitada. Se crean grandes dificultades a
la hora de interpretar un mensaje verbal, ya
que les cuesta acceder a su significado y al
componente simbdlico del mismo.

Este nivel es abordado por Riviere y Martos
(2000), quienes afirman que los principales
aspectos alterados del componente

Nivel pragmatico pragmatico en los nifios con TEA verbales
son la regulacion temporal del intercambio
social, el lenguaje corporal, las habilidades
de escucha, entonacion del habla y volumen
del habla.

Fuente: Adaptado de Baron-Cohen y Bolton (1998)3°

El trastorno del espectro autista varia ampliamente en gravedad y sintomas e
incluso puede pasar sin ser reconocido, especialmente en los nifios levemente
afectados o cuando se enmascara por problemas fisicos mas debilitantes. Las
manifestaciones clinicas, asi como su grado de severidad, llevan a que el enfoque del
nino con autismo se efectue de manera individual, ya que el grado de severidad de los
sintomas difiere de un individuo a otro (Bonilla y Chaskel, 2016).

El diagndstico clinico se basa en la deteccion temprana de los sintomas, para
poder brindar a los pacientes el enfoque terapéutico necesario para cada cuadro. En el
autismo, los signos de alarma pueden manifestarse en los primeros meses de vida; sin
embargo, el diagnostico no se realiza generalmente antes de los 24 meses. Estos signos
clinicos tempranos, pueden incluir desde un retraso en patrones del desarrollo hasta
otros sintomas subjetivos, como son la falta de contacto visual o la reciprocidad
emocional con su entorno. Se suele malinterpretar o clasificar de manera incorrecta a
los sintomas como retraso del desarrollo o bien como trastornos inespecificos de

comportamiento o del lenguaje. Las alteraciones que se evidencian estan centradas en

39 La regulacion temporal del intercambio social, regula el tiempo de intercambios
comunicativos con otra persona. Es necesaria para mantener un didlogo fluido y le otorga
significado a lo que se dice.

40 Las personas con autismo tienen perfiles cognitivos atipicos, de modo que puede
observarse alteracion de la cognicién y de la percepcién social, ademas de disfuncién ejecutiva
y procesamiento de la informacién atipico.
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dos focos, que son la dificultad en el lenguaje expresivo y comprensivo, que altera el
desempefio social; y la presencia de intereses o actividades muy restringidas que

afectan su comportamiento (Bonilla y Chaskel, 2016)*'.

Los TEA pueden ser dificiles de diagnosticar, porque no existen pruebas médicas, tales
como los andlisis de sangre, que ayuden a confirmar estos trastornos. Para hacer un
diagnostico, los profesionales evaluan aspectos como la conducta del nifio y su
desarrollo. Si bien se pueden detectar a los 18 meses o antes, recién hacia los dos anos
de edad, se considera bastante fiable el diagnéstico que haga un especialista. Cuando
hay discapacidad intelectual asociada el trastorno se suele detectar antes (Sanchez-
Monge, 2019)*2.

Sin embargo, muchos nifios no reciben un diagndstico final antes de los 2 afos
de edad. Este retraso provoca que haya nifios con TEA que podrian no obtener la ayuda
que necesitan. El diagndstico consta de dos pasos: la evaluacién del desarrollo y la
evaluacion diagnéstica integral (Lord et al., 2006)*3.

La evaluacion del desarrollo es una prueba corta que indica si los nifios estan
aprendiendo las destrezas basicas a su debido tiempo o si es posible que tengan
retrasos. Durante el examen el profesional observa como el nifio aprende, habla, se
comportay se mueve. Un retraso en cualquiera de estas areas puede ser seial de que
hay un problema. Esta evaluacion serealiza desde los 9 meses hasta alrededor de los
24 meses, para detectar un TEA. Si es un nifio con altas posibilidades de padecer dicho
trastorno, como por ejemplo, en el caso de que haya algun familiar directo con TEA, se
deban realizar mas evaluaciones. El segundo paso del diagndstico es una evaluacion
integral. En este caso, el profesional observa el comportamientoy desarrollo del nifio, y
entrevista a los padres. Se incluye, ademas, una evaluacion de la audicién vy la vista,
pruebas genéticas, neuroldgicas y otras pruebas médicas. En algunos casos, se decide
remitir al nifio y su familia a un especialista para que le haga mas evaluaciones y
determinar el diagnéstico (Lord et al., 2006)44.

41 Se puede percibir una alteracién en el desarrollo, al evidenciar las habilidades
cognitivas por debajo de lo esperado para la edad del nifo.

42 Un diagnéstico precoz, tener conocimiento de la enfermedad y, sobre todo, un entorno
familiar comprometido con el problema, contando con la ayuda de los profesionales adecuados,
puede contribuir de forma muy significativa al bienestar de las personas con TEA.

43 Es importante que los médicos evalien a todos los nifios para detectar los retrasos en
el desarrollo.

44 Si el médico observa cualquier signo de problema, se necesita hacer una evaluacion
diagnéstica integral.
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No es posible diagnosticar un TEA a través de la presencia de marcadores
bioloégicos, sino que se necesita de una valoracion especializada que esta basada en la
conducta observable. Esta evaluacion es realizada por un equipo multidisciplinario con
formacioén especifica en autismo, el cual esta formado por distintos profesionales, como
psicologos, médicos, fonoaudidlogos, psicopedagogos, entre otros (Autismo Espana,
2014)%.

En este analisis se tienen en cuenta aspectos relacionados tanto con el propio
nifo/a como con su entorno, tales como: examenes médicos, valoracion genética,
exploracion otorrinolaringologica, evaluacion psicologica, entre otras. Cuando existen
sospechas de que el paciente puede padecer TEA, es fundamental realizar esta
valoracién diagndstica exhaustiva cuanto antes, con el objetivo de descartar o confirmar
el trastorno, ya que un diagndstico precoz es la clave para acceder de manera inmediata
a una atencion temprana especffica y especializada, que resulta esencial para favorecer
el desarrollo y la calidad de vida de los nifios con autismo, como asi también, el bienestar
emocional de las familias (Autismo Esparia, 2014).

El trastorno del espectro autista no tiene cura y no existe un mismo tratamiento para
todos los pacientes, dado que cada nifio y/o adulto con autismo es uUnico, por lo que
cada plan de intervencién se debe adaptar para hacer frente a sus necesidades
especfificas. Muchos factores, incluyendo el entorno, el programa de tratamiento y la
maduracion del sistema nervioso del nifio, influencian su progreso. El unico indicador
confiable es la curva de aprendizaje del paciente a lo largo del tiempo. Si no hay
progreso alguno, puede ser porque el nifio no esta recibiendo un programa de
intervenciéon util en casa, en la escuela y con sus terapistas. Esa curva puede ser
mejorada frecuentemente, dandole a la persona la ayuda correcta (CETNA - FLENI,
2009)*".

La variedad de tratamientos e intervenciones para el trastorno del espectro autista,
en el hogar y en la escuela, puede ser abrumadora, y las necesidades de cada nifio

pueden cambiar con el paso del tiempo (Brooks et al., 2019)*.

45Las posibles sefales de alerta para la deteccion del TEA, se relacionan
fundamentalmente con la adquisicion de una serie de habilidades esperadas en torno a los 12,
18 y 24 meses de edad.

46 Autismo Espafa es una confederaciéon de ambito estatal que agrupa y representa
a 141 entidades que prestan apoyos y senicios especializados a las personas con trastorno
del espectro del autismo y sus familias.

47 La idea debe ser crear un programa 6ptimo, para observar al nifio aprender y disfrutar
de sus avances.

48 Por lo general, los nifios que tienen trastornos del espectro autista contindan
aprendiendo y compensan los problemas a lo largo de su vida, pero la mayoria sigue
necesitando algun tipo de apoyo.
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En el caso particular de las personas con autismo se ve sumamente afectada el
area de la comunicaciéon e interaccién social, por lo que aparecen déficits en la
reciprocidad socioemocional, es decir van a tener dificultades para trasmitir
correctamente interés, deseos, afectos; aparecen trastornos en las conductas
comunicativas no verbales utilizadas durante las interacciones sociales, como el
contacto visual y la utilizacion de gestos; y ademas, se da la presencia de patrones
repetitivos y restringidos que dificultan cualquier tipo de adaptacién a diferentes
contextos sociales (Pajon, 2018)%.

Las herramientas de apoyo que se emplean en las intervenciones terapéuticas,
ya sea tanto de quienes han adquirido lenguaje verbal como de los que no, son
fundamentales para trabajar y potenciar un aprendizaje global que les permita a las
personas con autismo estar mas relacionadas con su entorno y ser participantes activos
y funcionales en él (Pajon, 2018)°.

Los objetivos generales del tratamiento son minimizar los déficits que padecen
en cuanto a la interaccion y la comunicacién social, como asi también, las conductas
repetitivas y los sintomas asociados; se busca mejorar la autonomia y el funcionamiento
para facilitar el aprendizaje académico, la adquisicion de habilidades de la vida cotidiana
y el desarrollo de actividades de ocio placenteras; y asimismo, disminuir todas las
conductas que interfieren con el funcionamiento (Rodriguez y Escalona, 2018)5".

La intervencion temprana es en el autismo una condicidbn necesaria para
alcanzar una buena calidad de vida en los afos posteriores, y para que las personas
con autismo logren un desarrollo pleno de sus capacidades. Fue considerado durante
anos comoun trastorno con muy mal pronéstico y con escasas posibilidades de mejora.
Sin embargo, hoy se sabe que, de producirse una deteccidon tempranay una intervencion
en los primeros meses y afos de vida, existe margen para enormes mejorias en la
evolucién de estos nifios y nifas. La intervencion temprana durante los afios
preescolares puede ayudar a que se aprendan las habilidades fundamentales de

conducta, de comunicacion, funcionales y sociales (Dawson y Bernier, 2013)5%2.

4% Para mejorar su calidad de vida y sus posibilidades reales de ser parte integral de la sociedad
se crearon los Sistemas Aumentativos y Alternativos de comunicacion.

50 Esta situacién exige que las familias sean parte activa y se sitien en el centro del
proceso de concientizacion y capacitaciéon en la tematica.

51 Cada nifio o adulto con autismo es Unico, por lo que cada plan de intervencion se debe
adaptar para hacer frente a sus necesidades especificas.

52 Las recomendaciones generales para la intervenciéon en autismo indican que
es necesario actuar pronto e intensivamente sobre el nifio, pero que no tiene sentido
hacerlo sin contar con su familia, y que se debe modificar los entornos para optimizar su
aprendizaje e inclusion.

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia Pag. 22



Uno de los hallazgos mas consistentes que se ha encontrado al estudiar la
comunicacion en el autismo, es la existencia de un perfil de funciones pragmaticas
caracterizado por la escasao nula presencia de funciones declarativas, frente a un nivel
mas o menos normal de funciones de demanda. Se considera esta alteracién como un
precursor de la alteracién en teoria de la mente (Curcio, 1978)%. Tanto las funciones de
declaracion comolas de demanda, tienen sus primeras manifestaciones, en el desarrollo
esperado, alrededor de los diez-doce meses de edad, lo que ha sido denominado como
protoimperativos y protodeclarativos. Un esquema protoimperativo se define por la
utilizacién, por parte del nifio, de un adulto para conseguir un objeto o accién
determinado. Mientras que, un esquema protodeclarativo, por el contrario, se define por
la utilizacién, por parte del nifo, de un objeto para obtener un fin social: compartir la
atencion del adulto (Bates, 1976)5%4.

Tabla N°5: Opciones de tratamiento

Terapias de | Muchos programas abordan la variedad de dificultades
comportamiento | sociales, de lenguaje y de comportamiento asociadas al
y comunicacion | trastorno del espectro autista. Algunos, se centran en reducir las
conductas problematicas y en ensefiar nuevas destrezas. Otros,
se enfocan en ensenarles a los nifios como actuar en
situaciones sociales 0 como comunicarse mejor con los demas.

Terapias Los nifios con trastorno del espectro autista, a menudo,
educativas responden bien a los programas educativos muy estructurados.
Los programas exitosos, en general, constan de un grupo de
especialistas y una variedad de actividades para mejorar las
destrezas sociales, la comunicacion y el comportamiento.

Terapias Los padres y otros familiares pueden aprender a jugar e
familiares interactuar con sus hijos en formas que promuevan las destrezas
de interaccion social, controlen los comportamientos
problematicos y les ensefien destrezas y comunicacionde la vida
cotidiana.

En funcion de las necesidades del nifio, pueden serbeneficiosas:
Oftras terapias terapia de conversacion para mejorar las habilidades de
comunicacion, terapia ocupacional para aprender actividades de
la vida diaria y fisioterapia para mejorar el movimiento y el
equilibrio. Un psicologo puede recomendar maneras de abordar
los comportamientos problematicos.

53En la interaccién los nifios con autismo pueden utilizar gestos instrumentales del tipo
ven, pero tienen problemas en la comprension y uso de gestos expresivos

54 Ambos son esquemas instrumentales triangulares - nifio, persona, objeto -
interactivos.
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Ningun medicamento puede mejorar los signos centrales del
Medicamentos. ftrastorno del espectro autista, pero algunos medicamentos
especificos pueden ayudar a controlar los sintomas. Por ejemplo,
se pueden recetar ciertos medicamentos si el nifio es hiperactivo.

Fuente: Adaptado de Brooks et al. (2019)%°

Dentro de la terapia de comportamiento y comunicacion, se encuentran los Sistemas
alternativos y aumentativos de comunicacion®, los cuales son un conjunto de recursos,
sistemas o estrategias que se dirigen a facilitar la comprension y la expresion del
lenguaje de aquellas personas que tienen algun tipo de dificultad en la adquisicion del
habla y/o en la escritura, y sufinalidad es la de aumentar la mismao sustituirla. También
son considerados como ayudas y/o medios que se utilizan para favorecer a las personas
que presentan dificultades en el ambito de la comunicacion, de forma que puedan
expresar sus deseos, intercambiar conocimientos, opiniones e, incluso, expresar su
propia personalidad de manera mucho mas eficiente e inteligible para los demas,
permitiendo mejorar su experiencia con el entorno. Aun para poner en juego esta
multiplicidad de recursos, incluso los mas naturales, se necesita de cierto
entrenamiento, cuando espontaneamente no se aplican a la expresion pero
potencialmente podrian ser parte de las alternativas expresivas del paciente (Gonzalez,
2003)%".
En 1993, Von y Martisen®®, publican la definicion:
“Llamamos comunicacion alternativa a cualquier forma de
comunicacion distinta del habla y empleada por una persona en
contextos de comunicaciéon cara a cara. [..] Comunicacion
aumentativa significa comunicacion de apoyo o ayuda. La palabra
<aumentativa> subraya el hecho de que la ensefianza de las formas
alternativas de comunicacion tiene un doble objetivo, a saber:
promovery apoyar el habla, y garantizar una forma de comunicacion

alternativa sila persona no aprende a hablar’. (pp. 12)

55 La elaboracion de una estrategia de tratamiento y formar un equipo de profesionales
para atender las necesidades del nifio con TEA es fundamental

56 Se denominara SAAC alos sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion.

57 Por lo tanto, el objetivo primordial y global de la comunicacion aumentativa y alternativa es
instaurar y ampliar los canales de comunicacion social de las personas con alteracién o
imposibilidad del habla, apoyando asi a una mejor calidad de vida.

58 La CAA inwlucra a todos los recursos, tacticas y estrategias que se implementan con nifios
con dificultades de comunicacién a fin de incrementar sus posibilidades de expresarse.
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Luego, se modificd la definicion y se propuso a la CAA como un éarea de
investigacion, clinica y practica educativa, la cual involucra la intencién de estudiar y
compensar dificultades tanto temporales como permanentes, limitaciones de la
actividad, restricciones de la participacion, de personas que padecen severos
desordenes de la produccion y/o comprension del habla-lenguaje incluyendo los modos
de comunicacion oral y escrita (CIF, 2005)%°.

El objetivo de los SAAC es, precisamente, la ensefianza de un conjunto de
estructuras de codigos no vocales, que permitiran establecer o ampliar las posibilidades
de comunicacioén de personas con déficit o incapacidad para hablar, fomentando asi su
autoestima y autonomia personal y social. Lo que se pretende con los SAAC es
conseguir una comunicacion funcional y generalizable, que le permita al individuo
expresarse y alcanzar una mayor integracion social en su entorno. Lo ideal es combinar
la expresién oral con los sistemas aumentativos de comunicacion para aumentar el nivel
comunicativo del sujeto (Pereira, 2017)°%°.

A partir de las necesidades de la persona se pueden encontrar sistemas
alternativos, cuya funcién es sustituir el lenguaje oral por otros formatos. Un ejemplo es
el uso del lenguaje de signos. Como asi también, sistemas aumentativos, cuyo objetivo
es el de complementar la lengua oral, con el fin de reforzarla y estimularla. El lenguaje
bimodal, es decir, el uso del habla y el signo juntos, seria un ejemplo de esta modalidad
de SAAC (UNIR, 2020) 5"

Segun Lloyd y Karlan (1984)% se puede clasificar los SAACS en dos grandes
ambitos segun el tipo de apoyo que necesite la persona con TEA para ponerlo en
practica. En primer lugar, hay sistemas sin ayuda o no asistidos. Se denominan asi
cuando la transmision se realiza con el propio cuerpo, sin apoyos externos, como en el
caso de gestos de uso comun o lenguaje de signos. En segundo lugar, se encuentran
los sistemas con ayuda o asistidos, cuando necesitan de un soporte externo al cuerpo
para la transmisién, como elementos representativos, pictogramas, el sistema Braille, el
BLISS, entre otros.

59 Porlo tanto, involucra recursos, técnicas, estrategias y dispositivos.

60 No hay un sistema aumentativo de comunicacién ideal. La personalizacién de estos
sistemas se realiza a través de profesionales cualificados los que daran con el mas indicado
para cada persona.

61 Se debe tener en cuenta que los formatos de los SAAC estan en continuo cambio y
ewlucion gracias a la tecnologia actual.

62 Algunos de los sistemas aumentativos de comunicacién mas comunmente utilizados
en la practica clinica y mejor validados en la literatura cientifica son los Sistemas de
comunicacion por Intercambio de Imagenes.
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Dentro de los recursos asistidos se encuentra la tecnologia asistiva®, la cual es
una pieza de equipamiento o sistema de productos, modificado o hecho a medida que
se utiliza para aumentar, mantener o mejorar las capacidades funcionales de personas
con discapacidad (Bryant — Seay, 1998)%.

Cuando se hace mencion a la clasificacion de recursos standard, se refiere a
aquellos que no requieren de aprendizaje formal, como por ejemplo, expresion facial,
vocalizaciones, gestos, sistemas y cédigos gestuales. En el caso de los recursos no
standard, son aquellos considerados especfificos y especiales para personas que no
cuentan con el habla para la comunicacion. Necesitan aprendizaje. Por ejemplo: Braile,
Morse, escritura, VOCA (CETNA - FLENI, 2009)%. Estos sistemas, estan compuestos
por varios elementos, como por ejemplo, mecanismo fisico, conjuntos de simbolos,
conjuntos de reglas, y comportamiento de interaccion. La CAA es totalmente
complementaria a la rehabilitacion del habla natural, ademas, puede favorecer el
desarrollo de la misma. Por ello, es importante comenzar con este tipo de ayudas tan
pronto como se detecten las dificultades en el desarrollo o deterioro del lenguaje oral.

Para decidir qué SAAC utilizar, es necesario tener en cuenta las caracteristicas

individuales de cada persona, con el fin de elegir aquel que mas beneficios le va a
proporcionar (Herrero, 1994)%.
La comunicacion aumentativa y alternativa deberia ser pensada como un sistema con
cuatro componentes primarios: simbolos, dispositivos, estrategias y técnicas. Un
sistema de CAA implica el uso de multiples modos de comunicacion, ya que la propia
comunicaciéon del ser humano es multimodal. Al mismo tiempo, es importante ser
consciente de que cuando seinstala un impedimento que compromete ala comunicacion
el mismo puede atravesar todos o varios modos de la misma, no limitandose en estos
casos a afectar solo la capacidad para la expresion y/o comprension de mensajes orales
(ASHA, 2005)°".

Cuando se hace referencia a la palabra dispositivo, se refiere a una ayuda,
electronica o no, que es usada para transmitir o recibir mensajes. Por su parte, al
mencionar la palabra técnica alude a las formas en que los mensajes pueden ser

transmitidos. Finalmente, una estrategia en CAA se vincula con las formas en que los

63 Se utilizara la abreviatura TA para referirse a tecnologia asistida.

64 La tecnologia de asistencia se reconoce como una necesidad viable para las personas
con discapacidades.

65 También, se pueden clasificar los recursos como no simbodlicos y simbdlicos.

66 Los SAAC son una estructura simbdlica que permite la transmisién de la informacién
de una persona con dificultades en la comunicacion, pudiendo asi expresar sus deseos y
necesidades a las personas del entorno.

67 ASHA se refiere ala CAA como un area de investigacion, clinica y practica educativa.
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mensajes pueden ser transmitidos mas eficaz y efectivamente (ASHA, 2005)88,

Es muy importante a la hora de instaurar un sistema de comunicacion tener en

cuenta que la eleccion del tipo de sistema, del soporte y del vocabulario deben realizarse

de manera individualizada y tomando como referencia las necesidades de la persona.

El sistema debe ser funcional y satisfacer las necesidades basicas, como lo son las

peticiones, deseos y pensamientos. Ademas, debe trabajarse en sesiones logopédicas

con un logopeda especializado y con una metodologia concreta. Junto al trabajo de

dichas sesiones, el sistema debe utilizarse y generalizarse a todos los contextos en los

que se desenvuelve el nino. Es necesaria también la implicacion de las personas que

se relacionan con él (Martin, 2020)%°.

TablaN°7: Tipos de SAAC

Sistemas de
comunicacion por
intercambio de

imagenes (PECS)

Es un procesode aprendizaje que consta de varias
fases, el cual comienza con el intercambio de una
imagen por el objeto. Ej.: dar la imagen de un vaso
y recibir el vaso. Progresivamente, se ensefa a
distinguir entre imagenes y simbolos ya utilizarlos
para formar oraciones. Y aunque es una
herramienta visual, el refuerzo verbal es
igualmente importante.

Lenguaje signado o
bimodal

Es una combinacion de gestos o signos manuales

que acompanfan al lenguaje oral, por ejemplo,
decir la palabra “casa” a la vez que se signa.

Sistema pictografico
de comunicacion

Los pictogramas son imagenes, que pueden ir

acompafiadas de palabras, y representan las
acciones, espacios, personas, emociones u

objetos alos que se refiere o quierecomunicar. Se

utilizan como indicadores de lugares, marcadores
de actividades, anticipadores de situaciones y
reguladores de conductas. Los pictogramas mas
utilizados para personas con TEA son los de
comunicacion.

Sistema grafico

Son dibujos o fotografias de objetos o de simbolos
internacionales como numeros, flechas en
diferentes posiciones, entre otros.

69 Uno de los beneficios del uso de SAAC es que reducen la frustracion.

68 Las estrategias pueden aplicarse a uno de los siguientes propésitos: incrementar el

timing de transmision del mensaje, asistir a la formulacion gramatical del mensaje, o incrementar

la velocidad de comunicacion.
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Pueden ser apoyos basicos, como tableros y
libros de comunicacion; o tecnoldgicos, como los
Productos de apoyo comunicadores de habla artificial o los
para la comunicacion ordenadores personales y tablets con programas
especiales. En ambos se encuentran los sistemas
graficos o pictogramas que utilice cada persona.

Fuente: Adaptado de Urefa (2021)7°

Los SAAC cuentan con un sistema de simbolos muy variados y no hay un
sistema de comunicacion unico e ideal. Por eso, deben ser individualizados vy
personalizados en funciéon de las necesidades de cada persona. Muchas veces las
intervenciones en CAA fracasan porque no se han seguido los motivos que llevan a una
persona, ya sea adulto o nifio, a querer hacer el esfuerzo por superar las barreras
impuestas por sus propios impedimentos para poder comunicarse. Resulta fundamental
por este motivo, que se tenga en cuenta la amplia gama de funciones comunicativas
para seleccionar de acuerdo a las caracteristicas del paciente, edad, sexo, actividades
con respuesta fuertemente positiva, nivel cognitivo, linglistico social y ambiente de
desempefio (Urefa, 2021)"".

Segun la clasificacion de Jakobson sobre las funciones comunicativas, la comunicacion
se compone por: un emisor, un canal referente, un mensaje, un codigo y un contexto, y
por un receptor. Segun en qué componente de dicho modelo se pone el foco, la funcion
de la comunicacion cambia. Por ejemplo: si el énfasis esta puesto en el referente, se
deriva en una funcion conativa o referencial. Si lo que esta resaltando esa comunicacion
es la situaciéon del emisor, su funcion es expresiva o emotiva. Si esta comunicacion es
connotativa y encuentra su expresion gramatical mas tipica en el vocativo y el
imperativo. Como asi también, si se pone énfasis en el codigo de la comunicacion, la
funcién es metalinguistica (AEDIN, 2014)"2.

Existen cuatro propésitos principales que abarcan todas las interacciones
comunicativas: comunicacion de necesidades y deseos, transferencia de informacion,
proximidad social y etiqueta social. El objetivo de la comunicacion de necesidades y

deseos, es la regulacion de la conducta de otros a través de una respuesta orientada a

70 Aunque el lenguaje hablado sea el mas comun, es posible complementarlo con otros
sistemas de comunicacién como los SAAC. Por ello, disponer de los apoyos adecuados sera
necesario para que se dé una comunicacion eficaz.

71 Cuando se formulan objetivos para y con el paciente y su familia, es muy frecuente
que la funciéon comunicativa a la que se esta dirigiendo dicho objetivo, sea explicitamente
considerada.

72Un ejemplo de cuando el énfasis esta puesto en el referente, es: “La ventana esta
abierta”.
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la accién. El foco de la interaccion es el objeto o la accién deseada y por lo tanto el
contenido de la comunicacion es importante para el emisor (Beukelman & Mirenda,
2005)™.

La transferencia de informacion implica mensajes mas complejos vy dificiles de
transmitir debido que en este momento el foco se pone en compartir datos en vez de
regular la conducta del interlocutor. El contenido del mensaje es criticamente importante,
sin embargo, es menos predecible que las necesidades y los deseos. La comunicacion
relativa a la proximidad social, no se parece a las dos anteriores. El fin en este caso es
iniciar, establecer, mantener o desarrollar relaciones interpersonales. Por lo tanto, el
contenido del mensaje, es menos importante, ya que no requiere ser exacto para ser
comprendido y satisfecho, importa mas el tono emocional de su transmisién. En el cuarto
tipo de interaccion, la funcién es de etiqueta social, el propésito de los mensajes es
ajustarse a las convenciones sociales de amabilidad para con el préjimo, de acuerdo al
marco cultural década individuo (Beukelman & Mirenda, 2005)7.

La base del éxito reside en que cualquier intervencion debe estar acompanada
de un correcto asesoramiento de quienes componen el entorno mas cercano de la
persona, asi comoun procesode evaluacién de sus capacidades, habilidades y deseos,
ademas de un analisis de las demandas y caracteristicas de su entorno. A partir de todos
estos datos se desarrolla el proceso de educacion con el sistema SAAC mas adecuado.
El camino al éxito en una intervencion con alguno de los SAAC se recorre las 24 horas
del dia, y no en las dos horas que puede durar una terapia; y su base se encuentra en
el entorno mas cercano al individuo; es decir, su nicleo familiar (Pajon, 2018)".

Para implantar e integrar un sistema alternativo y/o aumentativo de comunicacién se
necesita alcanzar unos objetivos previos y llevar a cabo entrenamiento en sesion dirigida
y personalizada. El paciente debe cumplir requisitos minimos, como por ejemplo tener
iniciativa para la comunicacion, una comprension auditiva relativamente preservada,
poder seguir el hilo de la conversacion, y atencién y memoria basicas. Al mismo tiempo,
los SAAC deben promover la emisién de mensajes, permitir expresar las necesidades
basicas y estados de animo y opiniones; incrementar la motivacion e iniciativa hacia la
comunicacion, favorecer la capacidad de expresion, aprendizaje y socializacién, y por
ultimo, acercar alas personas las ventajas que el habla conlleva, permitiéndoles participar

en la sociedad en igualdad de derechos y de oportunidades (Vithas, 2017)76.

73No es inusual encontrar displays de comunicacion casi enteramente basados en este
tipo de vocabulario.

74En el escenario terapéutico es necesario provocar, a veces, un motivo para iniciar la
comunicacion.

75 El proceso de evaluacion debe de ser sistematico.

76 Para que la comunicacién sea funcional a partir de SAAC, primero se deben hacer
sesiones dirigidas y luego, generalizar estos sistemas en los diversos contextos del paciente.
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Micaela Abanzas

Entre los beneficios del uso de los SAAC, se puede mencionar que desarrollan

estrategias de comunicacién y mejoran el lenguaje oral, posibilitan la socializacién de la

persona y mejoran la interaccidbn comunicativa, reducen la ansiedad, evitan el

aislamiento, estan adaptados a nuevas tecnologias, facilitan la comprension, permiten

formar conceptos de forma explicita y son faciles de aprender y utilizar en la vida diaria.

Ademas, reducen la tolerancia a la frustracion, previenen las conductas disruptivas y

dotan de autonomia al nifio (Gutiérrez, 2020)"".

Tabla N°8: Beneficios del uso de SAAC.

Mejoria de las
habilidades
comunicativas
funcionales

La CAA puede mejorar un amplio rango de objetivos
comunicativos, como la expresién de necesidades y
deseos, el intercambio de informacion y las
competencias sociales.

Mejoria en los desafios
conductuales

Se observa una reduccion de los comportamientos
desafiantes. Los horarios y agendas visuales pueden
reducir también las conductas asociadas a la falta de
comprension y anticipacion de las diferentes actividades
diarias.

Mejoria de las capacidades
linguisticas comprensivas

La CAA puede favorecer la comprension del lenguaje
verbal del nifio/a con necesidades complejas de
comunicacion.

Mejoria en la produccion del
habla

La mayor parte de los casos revisados con un lenguaje oral
pobre, lo mejoran después de la implementacion de la CAA.

Mejoria de las
habilidades
relacionadas con la
alfabetizacion

Como concienciafonoldgica, lecturay escritura.

Fuente: Adaptado de Drager etal. (2010)"®

La CAA consiste en herramientas, sistemas y estrategias que ayudan a una

persona a comunicarse cuando no es capaz de hacerlo de manera efectiva a través del

habla (Farrall, 2015)"°.

77 Estos beneficios generan una mejora en la autoestima.
78 Describen los beneficios que la CAA genera en nifios/as con distintos diagndsticos y edades.
79 CAA es simplemente una herramienta que apoya a las personas que no pueden hablar,

pero la comunicacién es una calle de doble sentido, una interaccion entre dos o mas personas.
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La presente investigacion se desarrolla en forma descriptiva ya que las variables
se miden por separado, sin establecer relaciones entre si. El disefio es observacional
longitudinal, dado que no se manipulan variables y las mismas se mediran en mas de
una oportunidad, durante 5 sesiones.

Es un estudio de caso, donde se observan los procesos cuantitativos y/o cualita-
tivos de un paciente de 4 anos con TEA que utiliza SAAC en la realizacion de distintas
actividades dentro del consultorio.

En la investigacion se consideraron las siguientes variables:
» Aspecto expresivo del lenguaje antes del uso de SAAC
* Aspecto expresivo del lenguaje luego del uso de SAAC
* Aspecto comprensivo del lenguaje ante el uso de SAAC
+ Tipos de pictogramas utilizados por la fonoaudidloga
* Propositos de la intervencién fonoaudiolégica
* Respuesta del nifio ante las intervenciones fonoaudioldgicas
* Objetivos de las sesiones fonoaudiologicas
» Percepcién de los padres sobre el uso de SAAC fuera del consultorio
A continuacion, se presenta el consentimiento informado utilizado en esta investigacion:

La presente evaluacion es conducida por Micaela Belén Abanzas, con el aval de la
Universidad Fasta. El objetivo de estainvestigacion es Analizar las caracteristicas de
los aspectos del lenguaje en un nifio con Trastorno del Espectro Autista de 4 afos de
edad que utiliza SAAC y el uso del mismo fuera del ambito terapéutico en la ciudad
de Mar del Plata en el afo 2021.* Si usted accede a que su hijo participe de este
estudio, se le realizaran al nifio evaluaciones del lenguaje a partir del juego que seran
llevadas a cabo por la Fonoaudidloga a cargo de las sesiones, las cuales seran
grabadas. Para que la investigacion abarque una mirada mas completa se analizaran
ademas dos grabaciones realizadas con anterioridad al 25 de noviembre de 2021 por
la profesional. Como asitambién, se le pedira a usted que responda algunas pregun-
tas por medio de un cuestionario. La participacion de este estudio es estrictamente
voluntaria. La informacion que se recoja sera confidencial y no se usara para ningun
otro propdsito fuera de los de estainvestigacion. Sus respuestas a la entrevista y los
resultados de analisis seran codificadas usando un numero de identificacion vy, por lo
tanto, seran anénimas. Los resultados son propiedad de la investigadora y no seran
entregados a los participantes, pudiendo ser publicados en congresos y/o revistas
cientificas. Sitiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cual
quier momento durante la participacion en él, comoasi también, puede retirar al nifio
del proyecto en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma.
Acepto participar voluntariamente en esta evaluacion, conducida por Micaela Belén
Abanzas. He sido informado (a) de que la meta de este estudio es *Analizar las
caracteristicas de los aspectos del lenguaje en un nifio con Trastomo del

Espectro Autista de 4 afos de edad que utiliza SAAC y el uso del mismo fuera del
ambito terapéutico en la ciudad de Mar del Plata en el afio 2021*. Me han indicado
que mi hijo sera sometido a evaluaciones del lenguaje y que tendré que responder
preguntas en un cuestionario. Reconozco que la informaciéon que yo provea en el
cursode esta investigacion comotodos los resultados de las diferentes evaluaciones
son estrictamente confidenciales y no seran usados para ningun otro proposito fuera
de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puede hacer
preguntas sobre el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo
cuando asi lo decida, sin que esto acarree perjuicio alguno para mi persona. Los
resultados a los que se lleguen en esta evaluacion son de propiedad del evaluador y



en ningun momento se me dara un informe personalizado.

¢Cuanto tiempo hace que su hijo utiliza sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion?

Texto de respuesta breve

;Que tipo/s de sistema/s de comunicacion utiliza?

Carpeta con pictogramas
Tablet

Panel de comunicacion
Gestos

Agendas visuales

Otro

¢ Con que objetivo utiliza el sistema de comunicacion su hijo?
Pedir algo
Contar algo
Compartir algo

Preguntar

¢ Usted utiliza el sistema de comunicacion con su hijo?
Siempre
Casi siempre
Aveces
Pocas veces

Nunca

¢En que lugares fuera del ambito terapeutico utiliza su hijo un sistema de comunicacion?

Texto de respuesta breve

¢En que situaciones considera que es o seria de mayor ayuda la utilizacion de un sistema de
comunicacion aumentativa o altenativa? ;Por que?

Texto de respuesta largo

i Cuales son las debilidades que encuentra en el uso de este sistema de comunicacion?

Texto de respuesta largo

;Cuales son las fortalezas que encuentra en el uso de ese sistema de comunicacion?

Texto de respuesta largo

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia Pag. 33



¢Que limitaciones encuentra en su uso fuera del ambito terapeutico?

Texto de respuesta largo

iHa notado cambios en su hijo a partir de la implementacion de SAAC en su tratamiento? ;Cuales?

Texto de respuesta largo

iConsidera que la comprension del nifio mejoro a partir del uso de SAAC? ;Por que?

Texto de respuesta largo

iConsidera que la interaccion del nifio mejoro a partir del uso del SAAC? ;Por que?

Texto de respuesta largo

;Como considera la implementacion de esta herramienta con respecto a la comunicacion de su hijo
con el entorno?

Texto de respuesta largo
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RESULTADOS
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Se analiza el casode un nifio de 4 afos de edad cronolégica, diagnosticado con un

trastorno del espectro autista. Realiza terapia interdisciplinaria desde los 3 anos con

fonoaudiologia, terapia ocupacional y psicologia. No posee lenguaje hablado, por lo cual se

incorpord la comunicacion aumentativa y alternativa como recurso, con el fin de permitirle

expresar sus necesidades y modelar sus conductas con este apoyo visual.

Se procedera a nombrar al nifio como Xy a la profesional como F.

Tabla N°1: “Sesion fonoaudioldgica 1. Fecha: 4/11/2021”

aca.” Le sefala la plantilla
en la cual debe ubicar la
imagen. “- jEso, muy bien!
Choque los cinco.”

Le choca los cinco,
mientras hace
vocalizaciones.

con el fin de que el nifio
pueda reconocer lo que sele
estaba pidiendo.

Fonoaudidloga Paciente Propésito Tiempo
‘Bueno x, ¢Vamos a Sonrie, hace sonidos [Se inicia la sesion con la 30s
trabajar un poquito? ;Siii!” |con la boca y golpea [presentacion de un juego
la mesa. para trabajar asociacion a

partir de imagenes.
“iTe traje fichas y juegos! [Selecciona un juego [Continta la sesion con la 25s
Escucha y mira, tenemos muestra de los materiales con
uno o tenemos dos, ¢Con los que se van a trabajar, con
cual querés empezar?” el fin de que el nifio realice la

eleccion con el que se va a

Comenzar
“; Querés este?” Grita y quiere agarrar [El nifio selecciona una 2m 40s
Sefialando el juego que |todo de arriba de la |actividad yla fonoaudidloga
eligio el nifio. “ jEste F! ... |mesa. busca poner en palabras la
Mirame y escuchame X, eleccion del nifio.
vamos a empezar con Le comienza mostrando la
este. Yo te voy a mostrar actividad para que
caballitos” Le muestra una comprenda qué es lo que
pequefa imagen de tiene que hacer.
caballos,
“¢.Coémo hacen los
caballitos?” - Simula el
ruido de caballos con la
boca.
“iEl caballito! ;Y quién
cuidara del caballo?
Espera, manos quietas.”
“Yo te voy a dar el piloto, |Agarra las tres Intenta que el nifo 1m 40s
el peluquero y el granjero.” [imagenes y se las comprenda la actividad.
Selecciona las imagenes y |quiere entregar. Haciendo preguntas, donde
las ubica delante del nifo. se busca trabajar la
“2 Quién cuida de los comprension y la asociacion
animalitos? ;Me das el del concepto con la imagen.
que cuida de los
animales?”
“Elegi uno, a ver... Le entrega laimagen [Explica mediante gestos que 30s
¢El peluquero? Corta el  |del peluquero. la eleccion de la imagen es
pelo.” Le hace el gesto errbnea y que debe buscar
con la mano. otra.
“.Y ese? Lo ponemos Agarra el granjero. Festeja la correcta eleccion 20s
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DENTISTA.”

dentista.

“Atencién”, conun buen
resultado ya que el nifio logré

“Vamos abuscar al de la |Golpea la mesay Intenta captar la atencion del 35s
boca, al que trabaja con la |mira para otro lado. |nifio para que no se
boca” le sefala. distraiga.

Agarra la madera para Lo despega de la Comienza a utilizar los 3m
comenzar a trabajar con  |madera. pictogramas con el fin de

los pictogramas. facilitar la comprension del
“~ Vamos a trabajar mas nifo a partir del apoyo visual
ordenados, ;Te parece?” y a suwvez regular la
Selecciona el primer conducta.
pictograma.

“iHay que esperar!”

Sefiala el pictograma de
esperar.

“Yamos a poner las manos|Golpea la mesa. Menciona cada pictograma im
quietas.” Senala el mientras realiza la
segundo pictograma, sefalizacion para que el nifo
mientras sostiene las pueda asociar laimagen con
manos del nifio que lo que se le pide.
intenta despegar todos los
pictogramas.

“Basta x, F se enoja.”

“iMuy bien! Vamos a elegir|El nifio sefiala el Menciona cada pictograma 50s
el de silencio y el estar pictograma de manos |mientras realiza la
sentado.” quietas y luego el de |sefalizacién para que el nifio

esperar. Grita. pueda asociar la imagen con

lo que se le pide.

Sefiala el pictograma de |Se para Menciona cada pictograma 2m10s
silencio. “- jShhhh! Sin mientras realiza la
gritar. Escuchame, vamos sefalizacion para que el nifio
a elegir el de pedir ayuda pueda asociar laimagen con
y otro.” Por ultimo, elige el lo que se le pide.
pictograma de jMuy bien!

““~ Yo voy a estar muy
contenta si vos trabajas.
Entonces, vamos a estar
sentados y con las manos
quietas. Mira, vamos a
correr todos los pictos
para alla y después de
trabajar, jvamos a jugar!”
Selecciona el pictograma
de jugar.

‘X, sentado.” Senala el |Se sienta y mira el Se comienza a utilizar los 1m 20s
pictograma de sentado. pictograma. pictogramas para que el nifio
“Sentado, después logre regular su conducta.
lugamos. Vamos a seguir
con este” Agarra la
plantilla de la actividad
que estaban realizando.

“Vamos a buscar quién Saca la ficha de Se retoma la actividad, con 1m 40s
trabaja con los dientes, arriba de lamesa los pictogramas de por
¢ Quién es el doctor de medio, con el fin de darle una
dientes? A ver, tenemos el herramienta al nifio para que
policia, el cocinero y el mejore su comprension.
dentista. jAca esta el
dentista! ;Lo ponemos
con los dientes?”

“iAtencion! Cocinero y Selecciona el Su utiliza el pictograma de 40s
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DENTISTA.”

dentista.

“Atencién”, conun buen
resultado ya que el nifio logré

“Vamos abuscar al de la |Golpea la mesay Intenta captar la atencion del 35s
boca, al que trabaja con la |mira para otro lado. |nifio para que no se
boca” le sefala. distraiga.

Agarra la madera para Lo despega de la Comienza a utilizar los 3m
comenzar a trabajar con  |madera. pictogramas con el fin de

los pictogramas. facilitar la comprension del
“~ Vamos a trabajar mas nifo a partir del apoyo visual
ordenados, ;Te parece?” y a suwvez regular la
Selecciona el primer conducta.
pictograma.

“iHay que esperar!”

Sefiala el pictograma de
esperar.

“Yamos a poner las manos|Golpea la mesa. Menciona cada pictograma im
quietas.” Senala el mientras realiza la
segundo pictograma, sefalizacion para que el nifo
mientras sostiene las pueda asociar laimagen con
manos del nifio que lo que se le pide.
intenta despegar todos los
pictogramas.

“Basta x, F se enoja.”

“iMuy bien! Vamos a elegir|El nifio sefiala el Menciona cada pictograma 50s
el de silencio y el estar pictograma de manos |mientras realiza la
sentado.” quietas y luego el de |sefalizacién para que el nifio

esperar. Grita. pueda asociar la imagen con

lo que se le pide.

Sefiala el pictograma de |Se para Menciona cada pictograma 2m10s
silencio. “- jShhhh! Sin mientras realiza la
gritar. Escuchame, vamos sefalizacion para que el nifio
a elegir el de pedir ayuda pueda asociar laimagen con
y otro.” Por ultimo, elige el lo que se le pide.
pictograma de jMuy bien!

““~ Yo voy a estar muy
contenta si vos trabajas.
Entonces, vamos a estar
sentados y con las manos
quietas. Mira, vamos a
correr todos los pictos
para alla y después de
trabajar, jvamos a jugar!”
Selecciona el pictograma
de jugar.

‘X, sentado.” Senala el |Se sienta y mira el Se comienza a utilizar los 1m 20s
pictograma de sentado. pictograma. pictogramas para que el nifio
“Sentado, después logre regular su conducta.
lugamos. Vamos a seguir
con este” Agarra la
plantilla de la actividad
que estaban realizando.

“Vamos a buscar quién Saca la ficha de Se retoma la actividad, con 1m 40s
trabaja con los dientes, arriba de lamesa los pictogramas de por
¢ Quién es el doctor de medio, con el fin de darle una
dientes? A ver, tenemos el herramienta al nifio para que
policia, el cocinero y el mejore su comprension.
dentista. jAca esta el
dentista! ;Lo ponemos
con los dientes?”

“iAtencion! Cocinero y Selecciona el Su utiliza el pictograma de 40s

Micaela Abanzas
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entender qué se le estaba
pidiendo.

agarra el pictograma y se
lo pone en sumano. Y ahi
le entrega el auto. “jAhora
si F, quiero jugar!”

jugar con los autos.

la accion que se le pide, la
ffonoaudidloga a cargo guia el
movimiento del nifio con el fin
de marcarle el patréon correcto
de accion.

“iMuy bien! Yatenemos el [Saca todo de lamesa 30s
granjero y...” y grita
“No, atencién. jSentado! |Grita. Se intenta utilizar los im
Mird, pensemos quién pictogramas de “atencion” y
maneja el avion. A verrr!” “sentado”, perono da

resultado ya que el nifio

continua gritando.
“2Querés jugar a otra Agarra el de ayuda  [Se busca que el nifio haga un 2m
cosa? Bueno, dame el reconocimiento de los
picto de jugar. Vos lo pictogramas, solicitando que
conoces. entregue la imagen que
cAyuda? ;Para qué corresponde.
querés ayuda?”’
“Ahh, muy bien, iF quiero |Elige el pictograma [Se busca que el nifio haga un 50s
jugar!” de jugar. reconocimiento de los

pictogramas, solicitando que

entregue laimagen que

corresponde.
“iQuiero jugar!” Senala el |Empieza agolpear la [Se busca que el nifio haga un Tm
pictograma de jugar para |mesay quiere sacar [reconocimiento de los
que el nifo se lo todos los pictogramas, solicitando que
entregue. pictogramas. Agarra |entregue la imagen que

el de jugar y lotira al |corresponde.
piso.

“No x, levantalo del piso. |El nifio grita y se La fonoaudidloga intenta que 55s
iDale x, el picto! Asi enoja. el nino realice la accion
jugamos a los autitos.” deseada a partir del juego.
‘Dame el picto asi Le intenta sacarlos |La fonoaudiéloga intenta que 25s
jugamos con los autos autos. el nifo realice la accion
juntos.” deseada a partir del juego.
“iNo, no podés sacar las Lo wuelve a tirar. La fonoaudidloga intenta que | 1m 50s
cosas asi, y lo sabés! el nifo realice la accion
Autos, autos.” Hace los deseada a partir del juego.
gestos de comunicacion
bimodal. Vuelve a entregar
el pictograma para que el
nifo se lo dé en la mano.
‘Dame el picto. Bueno, lo |Intenta agarrar el Captar la atencion del nifio 1m 20s
agarro yo y juego yo” auto. Y lowelve a para que pueda realizar la
Hace el sonido del auto tirar. actividad
mientras juega.
Agarra la mano del nifio, |Sonrie y comienzan a |[Como el nifio no logré realizar 2m

Micaela Abanzas

Fuente: Datos propios.
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A partir de lo observado en este encuentro entre la fonoaudidloga vy el nifio, se
puede afirmar que el paciente tiene una buena intencién comunicativa y si bien no
presenta lenguaje verbal, puede establecer una comunicacion a partir del uso de gestos,
como el sefialamiento, la negacion con la cabeza y las vocalizaciones. En un primer
momento, la profesional intenta trabajar sin el uso del sistemaalternativo — aumentativo
de comunicacion, en este caso, los pictogramas. Sin los mismos, el nifio no logra regular
su conducta, por lo cual no puede comprender la consigna ni realizar la actividad
propuesta por la profesional. Luego, la fonoaudidloga decide comenzar a presentar los
pictogramas con los que se va a trabajar en esta oportunidad. Se puede observar en el
nifo, el reconocimiento que hace de los distintos pictogramas, ya que a medida que se
los sefiala y se los hombra, puede regular su conducta, realizando de una mejor manera

y mas ordenada la consigna dada por la profesional.

Nube de palabras N°1: “Primera sesion. Parte 1: Fonoaudidloga”

Sentado
Gestos

Dame

Comunicacion
Elegir

Fuente: Elaboracién propia.

En esta primera nube, lo que se quiso resaltar fue alo que seapuntd en la sesion.
En este caso, se utilizé de manera primordial como medio de comunicacién el uso de
pictogramas, que tengan que ver con el modelado de la conducta, ya que para el nifo
es clave la organizacion a través de apoyos visuales dentro del consultorio, para que las
actividades se puedan realizar de forma éptima y alcanzar los objetivos propuestos para
este encuentro. Sin los pictogramas, el nifio se muestra desregulado y no logra llevar a
cabo la consigna.
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Nube de palabras N°2: “Primera sesién. Parte 2: Paciente

”

agarrarjugar

pictograma
gritar9©

VocCa

lpear

sefala

esperar
engayuda

lzaclones
>onrie

enftrega

Manos

Fuente: Elaboracion propia.

En esta segunda nube, se busco destacar la conducta del nifio dentro del

consultorio. Como se puede observar, el nino se comunica mayormente por

vocalizaciones. Se observa una mejoria en cuanto a su conducta a partir del uso de

pictogramas, dado que le proporcionan una organizacién en la actividad, necesaria para

poder llevarla a cabo, permitiéndole responder a lo pedido por la fonoaudidloga y

participando de forma 6ptima en el encuentro.

Tabla N°2: “Sesion fonoaudioldgica 2. Fecha: 18/11/2021”

Fonoaudidloga Paciente Propodsito Tiempo
“iVamos a jugar F! Vamos a Observa la actividad Presentacién de la 2’
agarrar todo esto.” gue se pone sobre la | actividad

mesa.
“Vamos a hacer dos x, el tren y | El nifio imita Imitacién 46s
el barco.” Le hace la sefa de
uno y dos con los dedos.
“iMuy bien esa imitacién!”
“Tenés que estar tranquilo, Quiere sacar todas Modelacion de la conducta | 43s
espera.” las fichas del tablero
“No podés sacar las fichas, Saca la mano y Modelacion dela 1m5s’
mirame.” Le sostiene las comienza apretar las | conducta y de la primer
manos. “Tenés que esperar. fichas él. actividad a realizar
Vamos a levantar el tablero y a
sacar las fichas de a una.” Le
agarra el dedo al nifio y
comienza a empujar las fichas
para sacarlas.
“Ahora yo las voy a juntar. Vocalizay golpea la Atencion conjunta e 30s
Quiero que...Mirame, x! Tengo mesa. imitacion
las fichas, vamos a formar el
chuchuu, el tren. Vos decilo”
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“El tren que tiene un nene, que
va por el campo. El dia esta
muy lindo.”

No presta atencion,
vocaliza y mira para
otro lado.

Atencién conjunta, captar
la atencion del nifio

23s

pictograma.”

accion de sefialar el
pictograma y se
queda sentado.

conducta a partir de los
pictogramas

“Yamos a regularnos con los Seniala el pictograma | Regulacién de conducta 2m
lpictos. A ver... Mira, tenemos... | de bieny festeja a partir del uso de
X, Presta atenciéon” Comienza a pictogramas.
ubicar los pictogramas en la Reconocimiento de cada
madera de apoyo y los hombra. uno.
“Tenemos que pensar, trabajar,
vamos a trabajar muy lindo,
muy bien.”
“Vamos a esperar, Sefala el picto de Contintia el reconocimiento | 22s
esperamos con las manos manos quietas y de pictogramas
quietas.” vocaliza.
“Y, sentado!” Mira el pictograma y | ContinGia el reconocimiento | 15s
se sienta. de pictogramas
“Y vamos a poner el de Agarra el tablero de Contintia el reconocimiento | 10s
silencio.” la actividad de pictogramas
X, escucha. ;Cual querés? El El nifio sefala el Continua el 36s
blanco, el amarillo, el rojo, el pictograma de cual. reconocimiento de
azul o el violeta? pictogramas y comienza
Vamos a buscar el picto de la actividad con el
Cual.” reconocimiento de
colores.
“2Querés el azul? Azul” Intenta Vocaliza e intenta Reconocimiento de 20s
que repita. sacar la ficha. colores a partir del
sefalamiento
‘Mirame, Dame F!” Realiza el Imita el gesto de Imitacion 35s
gesto con la mano dame
“¢Vamos a ponerlo?jMuy bien!” | Logra ubicar la ficha | Realizan la actividad 40s
en el lugar correcto
IAgrega otro picto, “;Ddénde? El nifio grita. Presentacion y 20s
¢Dénde lo vamos a poner?” reconocimiento de
Intenta que imite el gesto de pictogramas
donde.
“En silencio, sin gritar.” Sefiala los Reconocimiento y 24s
pictogramas. utilizacion de
pictogramas para regular la
conducta
“.Otro? Rojo” Logra ubicar bien la Utilizacién de pictogramas | 19s
ficha para lograr realizar la
actividad y
reconocimiento de colores
“.Otro? Vamos a buscar el otro.” | Toca todo el tablero Utilizacién de pictogramas | 14s
para lograr realizar la
actividad
“Manos quietas. Otro rojo, Agarra la ficha y la Utilizacion de pictogramas 32s
rooojo” ubica bien. para lograr realizar la
actividad y reconocimiento
de colores
“,Como decis vos? Intenta pegarle Imitacion 12s
Ooojo”
“iNo! Manos quietas, sefiala el | El nifio repite la Regulacién de la 25s
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“. Otro rojo? Hay que pensar
dénde va este rojo.”

Lo pone en un lugar
que no va

Reconocimiento de colores

13s

¢;volvemos al celeste?” Le
ensefa la ficha.

la mano.

colores.

“El rojo no, no nos sirve. Logra ubicar bien el Reconocimiento de Tm

Vamos a buscar otrooo, x color violeta. colores y de pictogramas

mirame. jMirame!, Pensemos, para la realizacion de la

tenemos que trabajar lindo, actividad.

loensar mucho y esperar’

Sefalando los pictogramas.

“Te voy a dar otro color, oootro.

Uno color violeta, para las ruedas

del tren. jBusca, pensa bien!”

“, iMUY BIEN! Lo Festeja Estimulo positivo para que | 20s
estas logrando. Te el nifo sea consciente de
felicito.” lo que tiene que hacer.

“;Otro? Otro. “ Realiza la accién de | Utilizacién de pictogramas | 23s

dame. y
gestos para realizar la
actividad.

“iiMuy bien!!! Ya te lo doy, voy | Sefala el lugar Reconocimiento de 45s

a buscar el color violeta.” donde va la ficha colores y de pictogramas

Sefala el picto de “donde” violeta. para realizar la accién

“¢Doénde lo vamos a poner? “ solicitada

“iMuy bien x, lo estas Festeja. Estimulo positivo para la 16s
haciendo muy bien!” continuidad de la actividad.

“.Otro? Dame F, otro.” Hace el gesto de Reconocimiento de 31s

dame. pictogramas e imitacion

“Te voy a dar el celeste. ;Dénde | Lo ubica bien. Reconocimiento de colores | 30s

va?” y pictogramas

“Te voy a dar otro celeste, No logra ubicarlo. Reconocimiento de 35s

lpoensemos bien” Senala el pictogramas y colores para

pictograma de pensar. realizar la accion.

“Cambiamos” Le quita la ficha Quiere sacarle las Comprension de laaccién | 40s

de color celeste y le da otra, fichas de lamano y a partir de gestos, evitando

haciéndole los gestos de grita la frustracion.

cambio.

“Hay que esperar,nos Se queda en silencio | Regulacion de la 29s

tranquilizamos y con las manos | mirando lo que le conducta a partir de los

quietas” Sefiala los pictogramas | sefiala la pictogramas.

fonoaudidloga

“Mirame, toma la blanca para la | El nifio mira el cielo Atencién conjunta, 14s

nube, la que esta en el cielo.” cuando selo senala. reconocimiento de

Le sefala el cielo para que Toma la ficha y la colores.

mire. comienza a ubicar

mal.

Sefiala el pictograma de pensar. | El nifio logra ubicar Reconocimiento de 18s

“iPensamos biennnn! ;Doénde correctamente la pictogramas para lograr

va?” ficha. realizar la actividad

“Muyyy bien x. Ahora, Intenta quitarsela de | Reconocimiento de 24s
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“No me la saques x, ;Como se
pide? jDame F!”

El nifio le pone
la mano
haciendo el
gesto de dame

Imitacién de gestos

16s

jPensemos dénde ponerlo,
pensemos bien!” Sefalando el
pictograma. “jjjBusquemos
bien!!l”

pictogramas para lograr

realizar la accion.

Le sefala el pictograma de muy | Festeja y se rie. Utiliza pictogramas para el 22s
bien. “Mira x,jjjEstas trabajando reconocimiento de una
muy bien!!!” accion
“¢Otro? Otro para la nube. No Se lo pide conla Reconocimiento de 24s
me lo saques, me lo pedis.” mano. pictogramas e imitacion
de gesto.
“Pensa donde lo vas a poner” Logra ubicarlo bien y| Reconocimiento de 34s
sefialando el picto. festeja. pictograma para realizar
una accion
“Otro mas, para la nube. X, Se dispersa. Seintenta atencion conjunta | 25s
iMirame!” para continuar con la
actividad
‘Mirame a mi, x. Mirame!” Pide la ficha con la | Captar la atencién para 16s
mano. lograr
continuar con la actividad
“Muy biennn, en la nube x* Festeja. 15s
“iiiTenemos mas!!!”Le ensena la| Intenta sacarsela Captar la atencion para 23s
fficha. continuar con la actividad.
Atencion
conjunta.
“Acordate que no me la podés Le hace el gesto Realizacion de gestos para 18s
sacar, ;como se pide?” con la mano. No regular la conducta.
logra ubicarlo bien.
“Pensemos, nubeeee.” senala Vuelve a mirar el Reconocimiento de 32s
el pictograma de pensar. tablero y ubica pictogramas y colores para
bien la ficha. lograr realizar la accion.
‘Busquemos mas pictogramas, Pone lamano en Reconocimiento de 36s
aca tenemos el de buscar. [Y gesto de pedir. pictogramas para realizar la
vamos a buscar, otra ficha! Otro actividad.
mas.” Menciona sefialando el
tablero
“Otrooo blanco para la nube. El nifio imita el Reconocimiento de colores e| 37s
¢ Y cuantos nos quedan para la | gesto. imitacion
nube?”
“Uno, nos queda uno.” Hace No la imita y se Imitacion 22s
el gesto de uno con el dedo. dispersa mirando
hacia otro lado. Le
pide laficha con la
mano
“Siii queda uno. No logra ubicarla Reconocimiento de 37s
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“No, te la voy a sacar, jse va No la mira, se Reconocimiento de 23s
la nubee! Vamos con otro, dispersa. Agarra un pictogramas, cambio de color
cambiamos.” Haciendo el 0So0. para evitar la frustracion.

gesto. Imitacion.

“Escuchame, terminamos con | Agarra la ficha y no Imitacién y reconocimiento de | 39s

esto y hacemos otra cosa. sabe donde ubicarla. | colores.

Dame la mano, ;como se

dice? Dame F. Un verde,

foma“

“iiiPensalll” Lo ubica bien. Reconocimiento de gestos 35s
para lograr realizar bien la
actividad.

“El blanco de la nube y el Los ubica bien, 23s

rojo.” festeja.

“iiiMuy bien!!! Ultimo celeste. | Lo ubica bien. Se Reconocimiento de colores y | 27s

Mirame, celeste” dispersa y grita. atencién conjunta para
culminar
con esta parte de la actividad.

“X, mirame, a mi, mirame. Nos | Pide la ficha conla Atencion conjunta 37s

quedan todas estas de la mano.

locomotora. Chucuchu.”

“Muy bien, jdame F!”Hace el No logra la imitacion, | Imitacion 26s

sonido. comienza a sacar las

fichas del tablero.

“No nono, toma la ficha.” Se dispersa, se corre | Captar la atencién para 27s

de lamesay continuar la actividad
comienza a gritar.

“X, presta atencion, mira. Nos | No lo ubica bien y se | Captar la atencion para lograr | 12s

quedan dos y vamos a jugar rie. continuar con la actividad

con otro“

“Si vos sabés, hay que pensarr.| Lo ubica bien y Reconocimiento de gestos 28s

jijultimol!! Toma” festeja. para realizar una accion

“.Sabés qué me gustaria? Se corre y grita. Anticipacion de la actividad 34s

Hacer un dibujo, ponemos los que sigue.

colores que nos gustan.”

“Vamos a sacar el donde, el Grita Reconocimiento de 42s

me gusta y el de pintar. pictogramas

¢ Vamos a pintar?”

Refiriéndose alos pictogramas.

“Vamos a agarrar los colores y | Agarra la hoja y el Captar la atencién para 50s

los papeles. Mira x, vamos a lapiz que le entrega realizar la actividad y atencion

pintar.” la fonoaudidloga 'y conjunta.
comienza arayar

“No x, hay que esperar con Intenta sacarle las Reconocimiento de 40s

las manos quietas.” Sefala cosas de la pictogramas para regular la

los pictogramas. ‘A ver, cartuchera conducta.

vamos a sacar todos los

colores.”

‘Escucha, mirame x.” Se para y no la mira, | Captar la atencién para lograr | 45s

sefala los juegos. realizar la actividad

“Ahora nos toca esto. Ya Agarra un juego y se 24s

jugamos con algo de ahi.” lo lleva.
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“Bueno, con esto vamos a
jugar después” Agarra el
pictograma de después y se lo
sefala.

Agarra un lapiz y
raya.

Reconocimiento de
pictogramas para regulacion
de la conducta.

37s

‘Bueno yo voy a hacer una flor,| Le tacha el dibujo a Reconocimiento de colores 32s
voy a usar el verde, elrosa y el | F.
amatrillo.”
‘iNo! No me lo taches a mi.” Continta intentando Regulacion de conducta. 25s

rayar el de F.
“iNo, no me taches el mio! Se va e intenta Regulacion de la conducta 25s
Devolveme el lapiz.” sentarse en otra silla
“%, NO. Volvé al asiento. Intenta sacar todo Se busca que a partir del 15s
Volvemos a sentarnos, ¢querés| por la fuerza. uso de pictograma pueda
jugar con esto?;Querés pintar realizar la eleccion de la
o jugar con este?;Cual?” actividad con la cual van a

continuar.

“No! Elegi, este o este. Vasa | Comienza a apilar Realizar la eleccion de la 23s
tener que hacer una suuper los baldes. actividad.
torre.”
“Yamos a unirlos bien, hay Intenta poner las Regulacién de la conducta. 40s
que esperar y no golpear las cosas por la fuerza,
cosas. Nos sentamos.” se para y sacalas

cosas de la mesa.
“.Me prestas atencion? X, no. | Continua intentando Regulacion de laconducta a | 30s
Lo guardo. Manos quietas...” | sacar todo partir de pictogramas
‘Listo, se guardd, hasta Seva y sesienta en Regulacién de la conducta 33s
que no me escuches no se otro lado. Se
continua.” dispersa.
“Escuchame, tenemos que Saca el tablero del Regulacion de laconducta a | 23s
estar tranquilos y sentados.” pictograma. partir del reconocimiento de

pictogramas

“No, manos quietas sobre la | Vocaliza cuando Reconocimiento de 30s

mesa y hay que esperar.
Escuchame, no podés
sacarme todo. Basta. ; Querés
jugar a algo? Vamos a jugar.
Mira” Le enseia el

pictograma de jugar. “;A qué
jugamos?”

agarra el pictograma
de jugar y se lo
entrega a F.

pictogramas para regular la
conducta y anticipacién de la
siguiente actividad.

Fuente: Datos propios.

Comienza la sesiéon con la presentacion de una de las actividades que se

llevaran a cabo durante el espacio terapéutico. En esta oportunidad, desde el primer

momento se puede observar en el paciente una imposibilidad para mantenerse en el

lugar y prestar atencion a la consigna que se le esta brindando. La profesional decide

presentarle al nifo los pictogramas desde la primera actividad, para que él mismo logre

regular su conducta y pueda comenzar a trabajar. El paciente, puede reconocerlos a

medida que se los va hombrando y se aprecia una mejora en cuanto a su conducta. El

uso de este sistemade comunicacién aumentativa, produce un buen efecto en la primera
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actividad, ya que, gracias a los pictogramas, el nifio logra realizar de manera correcta y
ordenada la misma. En la segunda propuesta, no sucede lo mismo, ya que el nifio se
dispersa y no logra regularizarse. Manifiesta mediante gestos y vocalizaciones la
negacion para realizar lo planteado por el profesional. Finalmente, cuando se le ofrece
jugar a partir del sefialamiento del pictograma, puede reconocerlo con facilidad y
entregarselo a la fonoaudidloga para comunicar su intencion.

Nube de palabras N°3: “Segunda sesion. Parte 1: Fonoaudidloga”

atencion _
senala

g estos buscar
imitacion

esperardaemLe g |

Enseﬁa Jugar
p|ctograrna

Fuente: Elaboracién propia.

En este segundo encuentro, se destaca el accionarde la fonoaudiologa para con
el nino, con el fin de regular la conducta del mismo. Presenta desde un primer momento
los pictogramas, ya que el paciente ingres6 al consultorio en esta oportunidad
desregulado, siendo imposible realizar cualquier propuesta. Se decide brindarle los
pictogramas, que se utilizan como un recurso para que el nifio pueda llevar a cabo la
actividad de una manera correctay la interaccion sea optima durante el transcurso de
la sesion.

Nube de palabras N°4: “Segunda sesion. Parte 2: Paciente”

sentado

gesto
pide
Jugar

Entrega
festeja

logra™ |
atencion
observa
Vocaliza

Fuente: Elaboracién propia.
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En esta nube, se decide resaltar la respuesta del nifio ante la incorporacién de

los pictogramas para llevar a cabo las actividades propuestas por la fonoaudiéloga. En

este caso, como se menciond anteriormente, los pictogramas se comienzan a utilizar

desde el inicio de la sesion, con el fin de lograr regular la conducta del nifio. Se puede

observar, que el nino responde satisfactoriamente a los mismos, cambiando

rotundamente su conducta.

Tabla N°3: “Sesion fonoaudioldgica 3. Fecha: 25/11/2021”

Fonoaudiologa Paciente Proposito Tiempo
El nifio comienza la
sesién con un
teléfono de juguete.
‘Me das el teléfono, x?” Hace el gesto de hablar | Quitar el juguete para que | 17s
por teléfono. el paciente capte toda la
atencion
en las actividades que se
van a presentar.
“Hola x, llegaste a la fono?”. No le quiere dar el Juego simbdlico 30s
Hace el gesto que habla por teléfono.
teléfono. “;Me lo prestas?,
vamos a trabajar.”
“Chau chau”. Le saca el El nifio no se Captar la atencion para 1m16s
teléfono. “;Vamos atrabajar?” | concentra, sigue el poder comenzar a
Comienza a ensefiarle la teléfono, se para y lo realizar las actividades
actividad. quiere wolver a agarrar. | propuestas.
X, no. Se va el teléfono.” Sewelve asentary Captar la atencion del 18s
se para, quiere ir a paciente.
buscar el teléfono.
“No x, no va a volver el Seva, no logra Atencién conjunta, 42s
teléfono. jTenemos que concentrarse. presentacion de la
trabajar!” Le comienza a actividad.
ensefar las formas que debe
colocar en un tablero. Se la
pone en lacara ala forma para
que el nifo la mire.
“Lo pongo yo, a ver, jtomal En un primer Modelado de la actividad. | 44s
¢Donde lo vas a poner?” momento lo coloca
mal y luego con la
ayuda de la
fonoaudidloga lo
acomoda
correctamente.
Quiere sacarle otra
forma de la mano.
“Ojo, jhay que esperar! Mira para otro lado. Captar la atencion del 18s
Otroooo” nifno para que realice la
actividad
“Toma x, jotrol” Agarra laforma y la Continuar la actividad 15s
pone mal.
“.Asiva? jjiNol!ll” Festeja. Comprensién de la 12s
actividad
“No, jAsi no! Mira bien” Comienza a ubicarlo Explicar el propdsito de 22s

en todas las formas
a modo de chiste

la actividad.
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“iiiAhi noooo!! Nooo, Se rie Captar la atencion del nifio. | 24s
cJa dénde va? Mird’
“No, ¢qué hacemos? Bueno, La coloca bien, pero Lograr continuar con la 57s
dame.” Le da otra ficha. la saca rapidamente actividad.
para ubicarla en otro
lugar.
“No no x, jirabajemos bien! Va | Lo sacay lo pone en Modelado de laactividad | 42s
aca, muy bien, aca!” otro lugar.
“No entra ahi, jhay que Lo sacaylowelvwe a Modelado de la actividad. 55s
ponerlo en el lugar que va!” colocar en el lugar
correcto. Grita
“iOjo! No hay que gritar. Lo coloca bien y festeja. | Regulacién de la conducta | 1m 3s
iSilencio!” Le hace el gesto. Le a partir de gestos.
da otra ficha. Modelado de la actividad.
“iiMuy bien!!! Toma, otro.” Lo ubica en el lugar Continuidad de la actividad.| 35s
pero no de laforma
correcta
“No x, jasi no va! Mira bien, vos| Lo ubica de forma Modelado de la actividad 24s
podes.” correcta.
“iiiMuy bien!!! Tom4, el dltimo” | Lo ubica al revés. Continuidad de la actividad.| 17s
“iAsi no entra!l Atenciénnn.” Lo ubica bien. Captar la atencién para 28s
Festeja lograr continuar la
actividad.
“iiiMuy bien!!! Perfecto. jAhora | Quiere sacar todos. Presentacién de 1m32s
hay que prestar mas atencion! pictogramas para
¢ Querés sequir? ;Mas dificil? complejizar la actividad.
Vamos a poner los pictos”
“iNo, espero! A ver, vamos a Quiere sacar los Regulacién de la conducta | 59s
usar el de “‘poner’, espero pictogramas. a partir de los pictogramas.
vamos a estar con las manos
quietas x.”
“No, espero. Vamos a jugar Imita el gesto de Reconocimiento de 48s
con los encastres”. Coloca el sefalar el pictograma. | pictograma e imitacién de
picto de jugar. Quiere agarrar los la accion.
pictogramas.
X, jno! Con las manos Saca el pictograma de | Reconocimiento de 46s
quietas. Vamos a buscar los genial. pictogramas para lograr la
encastres.” Ubica otro comunicacion.
pictograma. “Y me podés
pedir ayuda, mira.” Coloca el
picto de ayuda. “jjjAyudame
FI!1'Y con el Genialll, genial F”
“No, hay que esperar. Para Imita el gesto de senalar| Anticipacion, imitacion, Tm14s

que después mira, nos
vamos a casa”Pone el
pictograma de casa. “Pero
lprimero,vamos a trabajar,
sefiala el pictograma de
trabajar.”

los pictogramas.

reconocimiento de
pictogramas para regular
la conducta.
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Presenta la segunda
actividad. Un juego de
encastres de animales.
“iMiral Tenemos la vaca,
¢Jc0mo hace la vaca? Muuuu,
el caballo, ;como hace el
caballo? Clock clock, el
chancho, ¢;cémo hace el
chancho? oink ;y el pato?”

Imita el gesto de
sefialar. Se para 'y
grita

Presentacion de la
actividad. Imitacion de
gestos y onomatopeyas.

2m21s

sefialar me tenés que mirar.
Ico ico caballito, pedime.”

atencion conjunta,
reconocimiento de
animales a partir de las
onomatopeyas.

‘Espera, vamos a poner el Grita Presentacion de 47s
picto de sentado, esperamos pictogramas para la
ly manos quietas.Vamos a regulacion de la conducta
traer las maderitas. Te voy a
contar un secreto.”
“No, en silencio, vamos a Agarra el encastre ylo | Presentacion de 38s
buscar el picto de silencio. Te | pone en otro lugar que | pictogramas para la
voy a contar un secreto, no corresponde. regulaciéon de la
escucha, jhace cuak cuak!” conducta.
Reconocimiento de
animales a partir de las
figuras y las
onomatopeyas.
“Atenciéon x, ¢;dénde va el | Lo sigue ubicando Utilizacion de pictogramas | 34s
patito? Vamos a buscar el | mal. para la realizacion de la
lpicto de donde lo ponemos. actividad.
¢;Doénde va?”
“No, jahi no va! ;Donde va? Mira para otro lado. Reconocimiento de 49s
Cuak cuak, ;como es?” animales a partir de las
onomatopeyas
X, iMirame a mi por favor! 1, 2,| Mira para otro lado. Atencién conjunta. 41s
3y 4. ;Donde? A ver, Captar la atencién para
miremos.” continuar la actividad.
‘X, ¢:Me miras a mi por favor?” | Intenta agarrar los Captar la atencion para 35s
Le agarra las manos para que | pictogramas. Y agarra | lograr continuar la
la mire. el encastre. actividad.
A ver, te tapo este lado. Veni, | Intenta pegarle. Modelado de la actividad. 53s
veni mas cerca.” Le agarra la
mano Yy lo guia a donde va.
“iNo, no pegues, no! Saca el pato del Regulacion de la conducta | 23s
\Atencion! El patito va, ahi.” lugar. y modelado de la actividad.
“No, x, no lo saques. jjjVamos | Hace el gesto de Continuacion dela 54s
con otro!!! Muuuuu, jdame F!” | pedir y ubica lavaca actividad. Imitacion.
correctamente. Grita
“No grito, silencio. jjjmuy bien!!] Se intenta parar. Regulacion de la conducta | 1m 20s
Lo hiciste muy bien.” Intenta a partir de los pictogramas_
que haga el gesto con la mano. Imitacion.
“iHay que estar sentado! Le hace el gesto de Reconocimiento de 19s
Vamos con otroooo, otro.” dame pero no la mira. pictogramas para la
regulacion de la conducta
y continuado de la
actividad
‘“Mirame a mi, ademas de Se lo intenta sacar. Contacto visual, 30s
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“Espera y pedilo, haciendo el
gesto con la mano. Dame F”

Mira para otro lado.

Imitacion

29s

Seguimos con este, a ver,
aca tenemos uno con el
cuello larrrrgo. ¢A donde va?”

intenta ubicarla. No lo
logra.

pictogramas para captar la
atencion e intentar
continuar con la actividad.

Le agarra la mano y le hace el | Lo ubica en el lugar Modelado de la conducta 31s
gesto de pedir. Y le entrega el | correcto. Intenta para lograr continuar la
encastre. sacar los pictogramas actividad.
“iNo x, bastal Trata de Mira para otro lado. Imitacion 26s
decirlo, icoico.”
“Mira, x, oink oinkkk” Se intenta parar. Captar la atencion para 22s
lograr continuar la
actividad.
Reconocimiento de los
animales a partir de
onomatopeyas.
Realiza las onomatopeyas de | Realiza vocalizaciones. | Imitacién y reconocimiento | 1m 31s
los animales trabajados para Intenta sacar todo de de los animales a partir de
que el nifio las repita. arriba de la mesa. las onomatopeyas.
“No, manos quietas” le Intenta romperlo. Reconocimiento de 39s
entrega el pictograma de pictogramas para la
manos quietas. regulacion de la conducta
“No, no se rompe. Basta. Se tapa la cara Reconocimiento de 24s
Manos quietas.” pictogramas para la
regulacion de la conducta.
“Bueno, vamos a jugar con Intenta sacérselo. Presentacion de una 1m34s
0000tro encastre. nueva actividad para
Ooootroooo.” Saca la caja intentar captar la atencion.
con las maderas.
“No, dame F, dame.” Le da el Le sacala mano y Regulacién de la conducta | 37s
dinosaurio y le guia la mano a | golpea las fichas. No apartir de los gestos.
donde va. logra hacerlo.
["Mira, yo te ayudo, jayuda FIT Intenta sacarle otra Reconocimiento de 43s
\Ayudame, sefala el pictograma| vez la ficha. pictogramas.
de ayuda.” Lo ubican los dos
juntos en el lugar que
corresponde.”Otro F, otro.”
“Uno naranja, toma.” Lo ubica bien Continuar la actividad 20s
planteada.
“iiiMuy bien!!! Ahi. Mira para otro lado. Continuar con la actividad. | 23s
Busquemos uno mas.”
“Este, jme parece que vuela! Bosteza y se tapa la Utilizacién de pictogramas | 30s
\Atencién, miremos aca. cara. para realizar la accion.
Ayudame F.”Le muestra el
pictograma de ayuda.
“cQué te pasa?;Estas Mira para otro lado. Captar la atencién para 26s
cansado? A ver... Toma el que | No logra ubicarlo lograr que el nifio contintie
vuela. ¢Yano querés mas? correctamente. la actividad.
jiiHay que pensar!!! Vuela,
tiene que estar por el cielo.
Arriba.”
Le sefala el lugar donde va. Logra hacerlo Modelado de la actividad 15s
correctamente y
festeja.
“Atencién, hay que pensar. Agarra la ficha e Reconocimiento de 49s
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“Atencion, pensemos. ;Dénde | Lo ubica bien, y festeja, | Utilizacién de pictogramas | 1m

va? No estas mirando agarra otra ficha. para realizar la actividad.

bien.”

“jiMuy bienIT Hay que pensar. | No logra encontrar Utilizacién de pictogramas | Tm 12s
Tenemos otrooo. A ver, ;a dénde va. para captar la atencion del

donde lo ponemos? Atencion” nino y que |ogre realizar la

sefala el pictograma. actividad.

“x, dalee, mira. jYo te ayudo, Logra ubicar Modelado de la actividad y| 53s
ayudame F! Yo te ayudo. Va correctamente la utilizacion de pictogramas

por aca.” Le sefala el lugar ultima figura. para realizar una accion.

donde va.

Fuente: Datos propios.

Se comienza la sesion presentando la primera actividad elegida para esta
ocasion. Se puede observar en ese momento, que el paciente no logra sentarse y
prestar atencion a la profesional que le esta dando la consigna. Es por este motivo, que
no logra llevarla a cabo y necesita de la ayuda de la fonoaudiéloga para poder realizar
la actividad de manera correcta. Se presenta una segunda propuesta ludica de encastre
un poco mas compleja, por lo cual se utiliza el sistema aumentativo y alternativo de
apoyo, para que el nifio logre comprender con mayor facilidad lo que se le pide. En una
primera instancia, se puede inferir que los mismos ayudan a regular su conducta, ya que
comienza a sefalar a medida que se va nombrando los pictogramas elegidos. Luego,
se observa una negacion por parte del nifio para cooperar con la consigna a realizar. Si
bien con ayuda puede llevarla a cabo, no lo hace de la forma esperada, sino que grita,
se para y golpea las fichas. El paciente se encuentra cansado es por esto que se le dan

facilitadores para que pueda lograr concluir dicha actividad.

Nube de palabras N°5: “Tercera sesion. Parte 2: Paciente”

Ensenar
Ayuda

Benssy
mirar dame

gesto

pedir
jugar - esperar

En esta tercera sesioén, se puede inferir que el nifio requiri6 de mas apoyo por
parte de la fonoaudidloga, ya que las palabras que mas se destacan son aquellas
destinadas a controlar la conducta del nifio, para lograr realizar las actividades
propuestas por la fonoaudidloga. Si bien el nifio se encontraba fatigado y no logré
responder de manera optima durante el encuentro, se observa una leve mejoria en su

conducta luego de la implementacion de los pictogramas.
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Nube de palabras N°6: “Tercera sesion. Parte 2: Paciente”

festeja
pedir

I,lfe concentra

grita olar
logra ayuda

Fuente: Elaboracién propia

En este caso, la conducta del paciente ante la intervencion del pictograma,

mejora notoriamente, aunque no de la forma esperada, ya que el mismo se encontraba

fatigado. Si bien se observaba una interaccion comunicativa con la fonoaudiéloga a

partir de vocalizaciones, gestos, imitacion y respuesta al uso de pictogramas, no logré

realizar la actividad propuesta debido a su desregulacion.

Tabla N°4: “Sesion fonoaudiologica 4. Fecha: 9/12/2021”

Fonoaudiologa Paciente Propodsito Tiempo
“.Vamos atrabajar?” Grita. Captar la atencion del nifio | 32s
“Bueno, mira lo que tengo Quiere sacarle la caja | Presentacion de la 1m 16s
aca. Tenemos la tortuga, el con el material. actividad
chupete, la ballena y el
lparaguas.”

‘Esperamos, aver... ;Qué te Grita e intenta agarrar | Atencién conjunta. 21s
voy a dar? ;Te doy 1? Dame 1 | la caja Imitacion.

F.”

“Yo te voy a dar los verdes...” | Estiralas manos para Atencidén para comenzar la | 36s
Mientras mezcla las piezas del | llegar ala ficha. actividad.
rompecabezas.
“iiiDame F!ll”Hace el gesto La mira y le hace el Contacto visual. Imitacion. | 22s
con la mano. mismo gesto con la
mano.
‘mmmm... escucha, es un Le quiere entregar las Reconocimiento de 53s
animalito, que camina muy fichas a F para animales para lograr
despacito” que arme el realizar una actividad.
rompecabezas.
“iiiVos!ll Vamos a darlos vuelta| Hace sonidos de Modelado de la actividad 37s
lporque aca tiene el nombre. sorpresa. para que logre realizarla
¢Como lo armamos? Esaes la
cola.”
“Aca tenemos la cabeza ylas | Desarma el rompe Reconocimiento de Tm 2s
lpatitas, ;vamos a poner la cola| cabezas ylo mezcla. animales Y modelado para
aca? Cola. Unilo x.” lograr realizar la actividad.
Ay, ¢Por qué? Armémoslo. Quiere sacar otro de la | Modelado de la actividad 40s
Tortuga!! Tor —tu - ga” caja. para que logre realizarla
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“iNo saques! Te voy a dar
ootro. Mira, otro. Proba. Ay a
ver, ¢Qué sera el celeste?”

Pone las fichas sobre
lamesa y serie.

Captar la atencion para
que logre continuar con la
actividad.

33s

Hay que armarlo lindo.”

“Mira bien, ;Estara bien La sefiala a F con el Modelado de la actividad. | 44s
armado?iAtencion! Acatenés | dedo. Atencion conjunta.
que mirar, a la mesa.” Reconocimiento de los
animales.

“Mira, vamos a armarlo, el Levanta laficha de la Modelado de la actividad. | 48s
bebé usa... ;jqué usa él bebé? | mesay no lo quiere Atencion.
Chupete.” armar.
“Dale, armalo, asi te doy Arma el Anticipacion. Atencion. 52s
oootro.” rompecabezas mal.
“¢Asi? Naaa. Mira, jjjasill! Agarra las piezas y Captar la atencion. 1m 21s
Biennn, el chupete. Toma las mira. Las ubica Modelado de la
oootro” en la mesa. actividad.
“iDale! Vamos a armarlo. Quiere desarmarlo. Reconocimiento de objeto | 54s
Para cuando llueve. Pa — para lograr realizar la
ra — guas. jjiBien!!!” actividad.
“No x, no lo desarmes. Agarra las uUltimas Anticipacion. Captar la 32s
Queda ahi. Mira, jUltimo!” fichas y las ubica en la | atencién para que logre

mesa. realizar la actividad.

Ordenandolas.
“Muy bien!! Ba— lle — na. Se rie. Captar la atencion. 45s
Listo!!! Mira lo que hace F...”
guarda las fichas del juego
Comienza a utilizar los Mira y sefiala los Reconocimiento de 1m 32s
pictogramas. “A ver ahora, pictogramas que se le pictogramas para la
hay que prestar atencion, van presentando, y regulaciéon de la conducta.
lpermanecer sentados.” los quiere sacar.
“Sin sacar los pictos, los Lo sefiala y se queda Reconocimiento de 47s
dejamos ahi. Hay que quieto en el lugar. pictogramas y gestos para
esperar” hace el gesto con la la regulacion de la
mano de esperar. conducta.
“Muy bien, también hay que Festeja cuando ve los | Anticipacion de la actividad | 33s
pensar. jVamos a armar mas rompecabezas y se que sigue.
rompecabezas, pero ahora con| rje.
oraciones!”
“1iiQue emocion!!! Mira x, Le quiere sacar de la Regulacién de conducta 28s
hay que esperar y pensar. caja las fichas.
Por ejemplo...”
“Nono, hay que esperar.” Lo senala y espera. Reconocimiento de 23s
Sefialando el pictograma de pictogramas para la
esperar. regulacion de la conducta
“A ver, vamos a buscar. Ubica el rompecabezas | Reconocimiento de 55s
¢ Qué tenemos ahi? en lamesa. pictogramas para lograr
lAtencion... a ver vamos a realizar la actividad.
buscar otro picto. El de
ayuda, aca. Vamos a armar el
rompecabezas.”
“Mira, el chancho Ramén, ;Qué| Grita y le saca las Captar la atencion para 30s
hace?” fichas. continuar con la actividad.
“¢ Viste? jNo x, no lo desarmes!| Las golpea. Modelado de laconducta. | 29s
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chupetin. Dale, ;que come el
0s0?”

lograr concluir la actividad.

“No, asi no més no. Lo arma bien. Reconocimiento de 54s
lAtencion... jx, dale! El pictogramas para
chancho Ramon...” regulacion de la
conducta y lograr
realizar la actividad.
“Muy bien, vamos a ponerilo Imita el sonido de Modelado de actividad e 23s
aca. Mira tengo otrooo! Toma, | gracias... hace imitacion.
gracias F!” sonidos sobre el
rompecabezas.
“.Qué hace ese sapo? Lo ubica mal. Atencion conjunta, 48s
Prestemos atencion y modelado de la
lpensemos. Armémoslo.” actividad.
“Esta panza para arriba ese Empieza a desarmar los| Reconocimiento de 92s
sapo. jVamos a dar vuelta! que ya estaban pictogramas para lograr
iMira, el sapo Marcos salta en | armados. realizar la actividad.
los charcos! jjiMuy bien!!! Atencion conjunta.
¢ Otro? Vamos a buscar el
picto de otro.”
“% no, no lo desarmes., jDale! | Comienza a sefalar Modelado de conducta 34s
Dale que vos podés. los pictos.
¢Necesitas ayuda? Pedime
ayuda.”
“Ahi y ahi, el sapo Marcos, Agarra las fichas y las | Captar la atencién para 31s
salta el charco. jLo dejamos ubica arriba de la continuar con la actividad.
ahi, vamos con otro! Toma.” mesa.
“¢Quién es este? El mono.” Agarra las fichas e Reconocimiento de 46s
intenta armarlas. animales para lograr hacer
la actividad.
“iAtencioén, hay que armar!” Mira las fichas. Captar la atencion. 24s
Modelado de la actividad.
“El mono, ahi estaaa. Elmono | Lo ubica donde estan Captar la atencion del nifio | 27s
Nicanor,toca el tambor... no, X. | los otros para que logre realizar la
iAtencion!” rompecabezas actividad.
armados.
“iiiMuy bien!!! Ultimo, mira.” Los ubica arriba de Captar la atencién para 32s
la mesa y se rie. que se concluya la
actividad.
‘Mira, ¢quién es este? EI Se distrae y mira para Atencion conjunta. 45s
0s000. Atencién x, jpor favor!” | otro lado.
X, dale. jjjAtencion!!! Mira, el | Saca las fichas de la Atencién conjunta. 49s
oso Martin, come chupetin. mesa y serie.
jDale, si vos podés!”
‘Dale x, hay que armar el Sigue distrayéndose. Reconocimiento de 57s
rompecabezas, no se arma pictogramas para la
todavia. Tenemos que estar regulacion de la conducta
sentados, pensando, y captar la atencion para
armando el rompecabezas” lograr realizar la
actividad.
“No! X, por favor. Mira, eloso | Se enoja. Captar la atencion para 52s
Martin, come un chupetin. lograr concluir la actividad.
iiiA trabajar!!l”
“El oso Martin come un Quiere desarmar todo. | Captar la atencion para 41s
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“X no, jme encjo! Dale, ;qué
come el 0so? Dame el

Mira para otro lado y se
gira.

Reconocimiento de
pictogramas para la

48s

regulacion de la conducta.
Modelado de la actividad

chupetin. Manos quietas.”

“iX, dale! Mira lo que tengo Quiere tirar la silla. Reconocimiento de 1m’
acé. Ay, ¢nada te gusta che? pictogramas para la
Aca tenemos el elefante. No regulacion de la conducta.
no, devolveme la ficha. Manos Captar la atencion para
quietas y pensamos.” lograr continuar con la
actividad
“Ahora viene mama, ;vamos g Golpea. Anticipacion de la accién 1m 23s

juntar todo y nos vamos a ir con
mama dale?”

Fuente: Datos propios.

En esta oportunidad, se puede observar que el nifio en un primer momento esta
conectado con su terapeuta y con la actividad que se le presenta. Pero al momento de
llevar a cabo la consigna se puede inferir que no logra comprenderla, ya que desarma,
desordena y entrega las fichas a la profesional para que lo realice ella misma. Luego, se
procede a presentar la segunda actividad que va a realizarse con la intervencion de los
pictogramas. El nifio reconoce facilmente aquellos que usa con mas frecuencia, como
por ejemplo, el de esperar. Al realizar la consigna, se advierte que los pictogramas no
ayudan a regular la conducta del paciente, dado que a partir de distintos gestos logra
demostrar su desconformidad con la consignay el trabajo planteado. Por lo cual, en esta

oportunidad, no logra terminar la actividad propuesta por el profesional.

Nube de palabras N°7: “Cuarta sesion. Parte 1: fonoaudiologa”

ayuda

dam
espP
pensar

e
erar

buscar

Sentados

Fuente: Elaboracién propia
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En esta nube, se busca destacar los pictogramas mas utilizados por parte de la
fonoaudidloga, siendo los mismos para regular la conducta del nifio. En esta
oportunidad, el paciente no logra responder de la forma esperada para realizar las
actividades. Se observa un reconocimiento de los pictogramas presentados por parte

del mismo, pero no logra regularse con ellos.

Nube de palabras N°8: “Cuarta sesion. Parte 2: Paciente

gesto

enoja
imita desarm_a
agarr.a gr|ta
distrae
pictogramas

festeja

Fuente: Elaboracién propia.

En esta nube, se destaca la conducta del paciente en la cuarta sesién. Se
observa al paciente desregulado, no respondiendo de la forma esperada aun con la
utilizacién de los pictogramas. Se destacan conductas disruptivas como los gritos y
golpes a los objetos, como también su distraccion durante el transcurso de la sesion. Si
bien se observa un reconocimiento de los pictogramas utilizados en este encuentro, la

respuesta a los mismos es labil ya que no logra realizar lo pedido por la profesional.

Tabla N°5: “Sesion fonoaudiologica 5. Fecha: 16/12/2021”

Fonoaudiologa Paciente Propodsito Tiempo
“iMiral Mira lo que te Levanta el carton. Anticipacion de lo que va a | 1m 42s
loreparamos hoy. jHay un realizarse en la sesion.

monton de animalitos! El delfin,
el caracol... Espero. Mira,
Jquién es esta? La vaca, el
chancho, el caballito de mar y

la ardilla.”

‘Dejalo en la mesa. Mira, jel Mira para otro lado. Captar la atencion para 23s
chancho!” Le entrega una lograr comenzar con la

ficha. actividad.

“Atencién, chancho. Mira, Se rie. Atencion conjunta 31s
joootro!”
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ficha“

Reconocimiento de
pictogramas.

“¢A donde va? Hay que Lo ubica arriba del Comprension de pregunta | 24s
buscarlo, ¢a dénde?” chancho. para lograr realizar la

actividad.
“No, arriba del chancho no. Intenta sacarlo. Indicacion con gestos para | 28s
Aca, acava.” que logre realizar la

actividad correctamente.
“iNo, no lo saco! Mira, te voy Se rie. Modelado de conducta. 43s
a dar otro. Oootro. ;A quién Anticipacion.
te di? ¢ Quién es?” Reconocimiento de figura

para lograr realizar la

actividad.
“.Lo buscamos? ;Doénde lo Lo pone mal. Comprension para lograr la| 34s

ponemos?” actividad.

“iNo, ahi no va! A ver, Le quiere sacarla Modelado de actividad. 48s
atencion. jMuy bien! Otro, ficha. Imitacion.
;Como es? jDame!”
“No, jdame! ;Cémo me lo Lo pone en cualquier Imitacion. 36s
pedis?” Le agarra lamano y lado.
le hace el gesto.
“No, no va en cualquier lado. Lo ubica correctamente.| Modelado. 49s
Ardilla, ;Donde va?jAcal”
“Otro, meee. X, jdespacitol Lo pide con la mano. Imitacion. 30s
Damee, ¢;como decis?”
“Gracias F, ;dénde lo Lo ubica correctamente.| Modelado de conducta y 44s
lponemos? No, en cualquier accion.
lado no. Pensa.”
“Clarol Ultimo. Mira, dame.” Lo pide con la mano. Atencion conjunta. 20s

Imitacion.
“iiiMuy bien!!! Excelente. Se distrae con otros Anticipacion. 1m 5s
iVamos con otro! Otro cartén. | juegos del consultorio Reconocimiento de
Uy, ¢Aca a quién tenemos? y grita. animales.
Pajarito, gallinita, zorrito,
jirafa, loro y gallito.”
X, primero hay que trabajar, Agarra el cartén de la Modelado de conducta. 36s
después jugamos.” Sefala el mesa y lo tira Anticipacion.
carton.
“No, en serio. Tenemos la Se la quiere sacar. Captar la atencion para 17s
jirafa.” lograr continuar la

actividad.
‘No, ¢Como me la pedis? Se la pide con la Imitacion. 37s
Dame F.” mano Yy la ubica bien

en el carton.
“Muy bien, oootro, ;como Se distrae y mira Imitacion. 39s
decis? Otro.” para otro lado. Se
corre de la silla.
“Acercate x, te vas a lastimar. | Quiere sacar el cartén | Reconocimiento de 1m 26s
Vamos a traer los pictos, mira. | de lamesa y senala pictogramas para la
Hay que sentarse aca, y los juegos. regulacion de la conducta.
trabajar. Nos sentamos a
lpensar a dénde ponemos las
fichas. ;A donde la vas a
oner?”

“, no, no vamos a cambiar de | Hace sonidos de Anticipacion. 47s
juego. Vamos a terminar enojo y se tapa. Regulacién dela
lorimero esto. Atencion. Toma Ig conducta.

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia

Pag. 58



“No, no hagas berrinche, hay
que trabajar. Toma.”

Le tira las fichas.

Regulacién de la conducta.

38s

piso y se la entrega
en la mano.

X, no, basta. Atencién. Vamos | Ubica mal la ficha. Reconocimiento de 43s
a trabajar, vos podés. jPensal “ pictogramas para la
regulacion de la conducta.
“No x, jpensa! Mira, tenés Logra ubicarlo bien a la | Reconocimiento de 54s
aca, aca, acay aca.” Le ficha. pictogramas,
agarra el dedo al nifio y sefiala modelamiento.
los cuadraditos.
“iiiMuy bien!!! Pensamos Grita y le saca la Reconocimiento de 25s
imucho. Otroooo. jDame F!” mano. pictogramas. Imitacion.
“Otrooo, toma.” Agarra la ficha y la Seguimiento de la 22s
ubica bien actividad.
“Muy bien, jvos podeés! Otrooo. | Festeja que lo logro. Estimulo positivo. 20s
Toma.” Seguimiento de la
actividad.
“La gallina, jtomal” Lo agarra y lo ubica Reconocimiento de 32s
bien. animales para
lograr la actividad.
“iMuy bien! Lo hiciste muy Deja las manos arriba | Reconocimiento de 55s
bien. Me re gusto, usas los de la mesa. pictogramas para la
pictos. Con un poquito de regulacion de la conducta.
ayuda, pero hay que dejar las
imanos quietas.”
“iMira, mira lo que tenemos Hace sonidos de Atencién conjunta. 48s
ahora! Un poquito mas dificil. expresion. Anticipacion.
¢ Estas preparado?”
‘Dejalos en la mesa, tenemos Quiere agarrar todas Reconocimiento de 45s
un caracol. Esperamos, con las fichas de la mesa. pictogramas para la
las manos quietas.” regulacion de la conducta.
“Tenemos un barco, tenemos Grita y sefiala con el Reconocimiento de figuras. | Tm
casitas, mira, uno dos ytres.” dedo imitando el Imitacion. Atencion.
gesto de la
fonoaudidloga.
“;Sabés qué tenemos? Grita efusivamente. Reconocimiento de figuras | 1m 10s
Tenemos autos. Auuutos. para lograr realizar la
Vamos a hacerlos actividad.
ordenaditos. ¢Con cual Imitacion.
tenemos el uno? Uuuno. Con
el dedo mira.”
“Se juntan, van pegados.” Realiza la actividad Modelado de actividad. 40s
correctamente.
“iiiMuy bien!!! Un barco. Ahora | Sefala el que Reconocimiento de figura. | 35s
vamos con el dos.” corresponde con la Modelado de actividad.
ficha.
“iMuy bien! Dos mariposas.” Festeja. Estimulo positivo para que | 10s
continle con la actividad.
X, mira, tressss.” Agarra una ficha que Atencién conjunta. 26s
no es la correcta.
“Pensa, atencién. Uno, dos 'y | Golpea y saca las Modelado de conductay | 38s
tres.” fichas. actividad.
“Dale x, no jugamos sino.” Agarra la ficha del Modelado de conducta. 45s
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“iMuy bien! ;Cuél tiene 3?
Uno, dos y tres. jVan juntosss!”

Sedistrae y nologra
hacer correctamente
la actividad. Tira las
fichas al piso.

Captar la atencion para
que logre hacer la
actividad.

53s

juego.

“Pensa, sefiala el pictograma. Junta correctamente. Reconocimiento de 50s
Hay que juntar.” pictogramas para el
modelado de la conducta.
“iMuy bien! Ahora con el cuatro,| Intenta imitar con la Imitacién. 38s
uno dos tres y cuatro.” mano el numero 4.
‘Ahora nos queda el 5, jmuy Festeja que termind la | Imitacion. 31s
bien! Ahora si, los 5 dedos.” actividad.
“iVamos a poner un juego Golpea la caja. Anticipacion 39s
nuevo! Mird.”
“Mira, mira. Bote. Lo Agarra dos fichas y las | Atencién conjunta. Toma 55s
mezclamos. Es tu turno.” golpea de turnos.
X, no. ;Dbénde esta la 0? Arma las dos Atencion conjunta. 32s
\Ahi. Mira.” primeras fichas
‘Hay que esperar y pensar. Quiere sacartodas las | Uso de pictogramas para la| 50s
Atencion. ;Como armamos el | fichas. regulacion de la conducta.
bote?”
“No x, dale que vos podeés. Le quiere sacar las Anticipacion. Atencion. 58s
iVamos a armar otro!” fichas del juego.
“No, x. Manos quietas y Sigue golpeando las Utilizacion de pictogramas | 44s
esperamos.Un autooo.” fichas. para la regulacion de la
conducta.
“Por favor, jdale! Manos quietas| Quiere romper el Reconocimiento de 42s
y atencion.” juego. pictogramas para la
regulacion de la conducta.
“¢Jugamos?;Vamos a jugar? | Agarra lafichay la Anticipacion. Atencion. 1m 2s
Hay que pensar. Armamos el mira a F.
auto a ver...”
“Mira, vamos a armarlo. Qué Sefala lo que quiere Atencién conjunta. 38s
lindo auto, es un auto roojo. pero no lo busca. Reconocimiento de
Bueno vamos a jugar, elegi colores.
con qué querés jugar.”
“Traelo, yo te espero aca.” Se levanta a buscar el | Indicacién. 15s

Fuente: Datos propios.

En este encuentro, se puede observar que el nifio comienza la sesion prestando

atencion a la actividad propuesta por la profesional, pero luego se distrae facilmente y

es dificil continuar con el juego. Es por esto que la fonoaudiéloga decide comenzara

utilizar los pictogramas para lograr captar la atencién del nifio y regular su conducta.

A partir de la

intervencion del

sistema aumentativo y alternativo de

comunicacion, se puede observar notoriamente el cambio de la conducta del paciente

al momento de realizar la actividad. Si bien se distrae en algunas ocasiones, logra

responder de manera positiva a los pictogramas que se eligieron especificamente para

trabajar con el nifio.
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Nube de palabras n°9: “Quinta sesion. Parte 1: fonoaudiéloga”

Entrega
pIctograma

vocaliza

Jugar

imitacion

gesto

Fuente: Elaboracién propia.

En este quinto encuentro, la fonoaudidloga se centra en que el nifio logre la
imitacion de gestos para la comunicacion. Se utilizan los pictogramas con el fin de
organizar al nifio, ya que el mismo responde mejor con los apoyos visuales. En este
caso, se puede observar que la conducta del paciente es la esperada para realizar las

actividades, interactuando de forma positiva con la profesional.

Nube de palabras N° 10: “Quinta sesion. Parte 2: Paciente”

agarra

distrae )
enojo

Senala |
actividad

re
Fuente: Elaboracién propia

Micaela Abanzas Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia Pag. 61



En esta nube, se destacala conducta del nifio, siendo la misma positiva durante

toda la sesion. Logra realizar la actividad propuesta por la fonoaudidloga, festejando y

riendo ante el incentivo por parte de la misma. Ademas, se observa un buen uso de

pictogramas, los cuales le permiten responder ante el pedido de la profesional.

Se presenta un analisis de cada una de las variables estudiadas a lo largo de las

sesiones registradas

Tabla N°1: Expresion del lenguaje antes y después del uso de pictograma

Expresiondel | Sesion 1 Sesioén 2 Sesién 3 Sesion 4 Sesiéon 5
lenguaje Antes | Después| Antes | Después| Antes | Después| Antes | Después| Antes | Después
Vocalizaciones | 3 2 7 4 § 3 4 3 7
Senalamiento | - 1 - 7 2 2 1 3 3 4
Atencion 5 2 8 3 4 2 3 5 5
conjunta

Contacto 1 4 4 7 2 4 3 3 6 8
Visual

Conductas 3 5 4 6 3 6 4 2 3 1
disruptivas

Imitacion - - 3 5 2 3 2 2 3 5

Fuente: Elaboracion propia

En cuanto a la expresién oral del lenguaje, a partir de la incorporacion de los

pictogramas se observa un incremento en las vocalizaciones, el sefalamiento, la

atencion conjunta y el contacto visual del nifio, en todas las sesiones. Sin embargo,

también se observa un aumento en las conductas disruptivas. Particularmente, la sesion

1, 2 y 5 fueron donde se registraron los mayores cambios tras la incorporacion de los

pictogramas. Por otro lado, en las sesiones 3 y 4 no se observoé un cambio significativo

después de la utilizacion de los apoyos visuales.

Tabla N°2: Tipo de pictogramas usados por parte de la fonoaudidloga

Pictogramas | Sesion 1 Sesion 2 Sesion 3 Sesion 4 Sesion 5
Esperar 3 4 3 3 4
Sentado 3 3 2 2 1

Manos 3 6 5 3 4
quietas

Pensar - 10 2 6 6

Jugar 3 3 1 - 2

Ayuda 2 3 4 2 1

Muy bien 2 § 3 2 6
Trabajar - 2 1 1 3

Otro 1 8 4 2 4
Silencio 2 2 2 - -
Atencion 1 2 6 8 4

Fuente: Elaboracion propia
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Se utilizaron consistentemente los mismos pictogramas a lo largo de las cinco
sesiones, aunque su frecuencia de uso variaba segun las actividades. Se destaca que
la conducta del paciente tenia unainfluencia significativa en la utilizacién de los mismos,
especialmente en relacion con aquellos relacionados con la conducta, como los
pictogramas de "manos quietas”, "atencion" y "esperar". Estos, son utilizados con mayor
frecuencia en situaciones en las que el paciente mostraba dificultades de
comportamiento, lo que sugiere que su uso estaba relacionado con la gestion de la

conducta del paciente y la promocion de la autorregulacion.

TablaN°3: Comprension del nifio ante el uso de pictograma

Comprension | Sesion 1 Sesioén 2 Sesion 3 Sesién 4 Sesiéon 5
del usode

pictograma

Esperar 3/3 4/4 2/3 1/3 3/4
Sentado 2/3 2/3 2/2 1/2 11
Manos quietas | 3/3 4/6 4/5 3/3 2/4
Pensar -/- 4/10 1/2 2/6 2/6
Jugar 3/3 3/3 11 -/- 1/ 2
Ayuda 1/2 2/3 2/4 1/2 1/1
Muy Bien 2/2 6/6 3/3 2/2 5/6
Trabajar -/- 1/2 -/1 -/1 1/3
Otro 11 7/8 2/4 1/1 2/4
Silencio -/2 1/ 2 -2 -/- -/-
Atencion 11 1/ 2 3/6 4/8 3/ 4

Fuente: Elaboracion propia

El paciente tiene una buena comprension respecto a los pictogramas utilizados
por la fonoaudidloga a lo largo de las sesiones. Se destaca que los pictogramas que el
nino comprendié con mayor claridad fueron los de “jugar” y “muy bien”, y por otro lado,
los que mostraron una menor comprension por parte del paciente fueron los pictogramas
de “pensar’ y “atencion”, ya que se halla diferencia mayor entre las veces que la

fonoaudiologa los utilizé y las que el nifio los comprendio.

Tabla N°4: Propdsitos de las intervenciones fonoaudioldgicas.

Intervencioén Sesion 1 Sesion 2 Sesiéon 3 Sesion 4 Sesion 5
Fonoaudiologica

Modelado 3 4 10 10 11
Llamado de 4 8 13 11 8
Atencion

Refuerzo positivo | 2 3 5 - 4
Utilizacion de 20 49 33 28 35
pictograma

Imitacion - 12 8 4 11
Anticipacion - 1 3 2 8

Fuente: Elaboracion propia
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En relacién con los propdsitos de la intervencion, inicialmente la fonoaudidloga
realiza intervenciones minimas, luego aumentd considerablemente su participacion,
utilizando principalmente los pictogramas como herramienta de intervencién y el llamado
de atencion para dirigir las actividades. Ademas, se utilizan técnicas como el refuerzo
positivo y la anticipacion, aunque en menor medida. Por otro lado, el recurso del
modelado de la conducta se utiliza mayormente en las ultimas 3 sesiones y la

fonoaudidloga utiliza la imitacion principalmente en la sesién2y 5.

Tabla N°5: Respuesta del nifio ante las intervenciones.

Respuesta | Sesion 1 Sesion 2 Sesion 3 Sesion 4 Sesion 5
positiva del

Nifio

Modelado 3/3 3/4 4/10 510 511
Llamado de |24 6/8 613 311 3/8
Atencion

Refuerzo 22 213 4/5 /- 3/4
positivo

Utilizacion 16/20 35/49 20/33 1528 21/35
de

pictograma

Imitacion /- 8/12 5/8 4/ 4 811
Anticipacion | -+ -N 23 22 3/8

Fuente: Elaboracion propia.

El nifio responde de forma muy variada respecto a la intervencion de la
fonoaudiologa. Tiene una respuesta mas efectiva al refuerzo positivo, como también a
la imitacion, ya que se puede observar que no hay casi diferencia entre las veces que
la fonoaudidloga utilizé estos recursos paraintervenir, y las veces que el nifio respondio
favorablemente. Luego, en cuanto a la utilizacién de pictogramas, se observa una
diferencia entre el uso y la respuesta del nifio, pero se considera un buen recurso ya
que el nifio respondid favorablemente a la mayor parte de la intervencion con
pictogramas. Del recurso de la anticipacién, se puede observar que no fue muy utilizada
por parte de la fonoaudidloga, salvo en la sesién 5, donde no se observa una respuesta
mayormente positiva por parte del nifio. Por ultimo, las herramientas que menos
resultado presentaron fueron el modelado y el llamado de atencion, ya que en la mayoria

de las sesiones se observa una diferencia mayor.
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Tabla 5: Objetivos de las sesiones

Sesion | Sin pictograma | Con pictograma| Duracion de la sesion| Minutos de la sesion
en los que se incorpord
el pictograma

1 No logrado Logrado 28m 15s 9m 40s

2 No logrado Logrado 38m 19s m 27s

3 Medianamente | Medianamente | 39m 46s 12m 11s

Logrado Logrado
4 No logrado No logrado 34m 9s 14m 20s
5 No logrado Medianamente | 35m 52s 13m 12s
Logrado

Micaela Abanzas

Fuente: Elaboracion propia

Las observaciones a lo largo de las cinco sesiones evidencian claramente los
beneficios del uso de pictogramas para el nifo. Se observé una marcada diferencia en
el comportamiento y la capacidad del nifio para autorregularse y participar en las
actividades propuestas cuando se incorporaron los pictogramas a mitad de la sesion.
En las sesiones 3 y 4, el nifo presentaba una gran desregulacion, lo cual afecto
notoriamente su desempefio durante dichos encuentros. En estas dos sesiones, no se
observo un beneficio en la incorporacion del saac para lograr los objetivos propuestos
para estas sesiones. Sin embargo, es importante destacar que, en la mayoria de las
sesiones, el nifo mostraba dificultades para realizar las actividades sin el apoyo de los
pictogramas, pero cuando la fonoaudiéloga los introducia, se producia un cambio
notable en su actitud y desempefio. Esto sugiere que el uso de pictogramas fue
fundamental para facilitar la comunicacion, la comprension de instrucciones y la
regulacién de la conducta del nifio durante las sesiones. En consecuencia, se puede
sefalar que los pictogramas jugaron un papel crucial en el progreso del nifio en las
sesiones fonoaudiolégicas.

La siguiente tabla, se conformo con las preguntas y respuestas de la encuesta
realizada a los padres del paciente observado en las sesiones fonoaudiolégicas. Dicha
encuesta, se realiza con el fin de recabar datos sobre la percepcién que tienen los
progenitores del nifo respecto a la utilizacion del sistema aumentativo y alternativo de

comunicacion.

Tabla n°6: Encuesta para padres sobre la percepcion del uso de SAAC.

PREGUNTAS Fonoaudiologa RESPUESTA Madre del paciente observado.

Tiempo desde que su hijo utiliza | Hace 3 meses

sistemas aumentativos y
alternativos de comunicacion
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Tipo/s de sistemals de
comunicacion que utiliza

Carpeta con pictogramas

Objetivo con el que utiliza el
sistema de comunicacion su hijo

Pedir algo

Frecuencia con la que utiliza el
sistema de comunicacién con su
hijo/a

Casi siempre

Lugares fuera del ambito
terapéutico en que utiliza su hijo
un sistema de comunicacién

En casa

Situaciones en las que
considera que es o seria de
mayor ayuda la utilizacion del
sistema de comunicacion
aumentativo y alternativo

Considero que es importante que lo pueda utilizar especialmente en
el jardin. Ya que es uno de los lugares donde mas aprende y donde
tiene que relacionarse con sus companeros y docentes.

Debilidades que encuentra en el
uso de este sistema de
comunicacion

La debilidad es que es un sistema que tenemos que utilizarlo todas
las personas que estan con mi hijo, es dificil que nuestro entorno
comprendan como funciona y lo importante que es para satisfacer
sus necesidades basicas

Fortalezas que encuentra en el
uso de ese sistema de
comunicacioén

El poder comunicar lo que necesita, piensa y siente. Notamos que
sus enojos Y frustraciones disminuyeron al poder de alguna manera
comunicarlo.

Limitaciones que encuentra en
su uso fuera del ambito
terapéutico

Que todas las personas tenemos que entender y aplicar este
sistema. Utilizarlo de la forma adecuada.

Cambios que ha notado en su
hijo a partir de la implementacién
de SAAC en su tratamiento

Si, minimos porque hace poquito lo utilizamos, pero si. Sefala qué
es lo que quiere (agua- comer). Como mencioné anteriormente las
conductas disruptivas disminuyeron notablemente.

Consideracion en cuanto a
mejoras en la comprension del
nifo a partir del uso de SAAC

Si, por lo menos en lo que respecta a las 6rdenes simples si,
sentarse o dejar las manos quietas.

Consideraciéon en cuanto a
mejoras en la interaccion del
nifio a partir del uso de SAAC

Todavia es muy pronto para responder, pero observamos un mejor
desenwlvimiento y eso me pone muy contenta.

Fuente: Elaboracién propia.

A partir de las respuestas que brindé la madre del paciente, se puede inferir que

los pictogramas fueron un elemento beneficioso para el nifio, ya que la misma

menciona mejoria en la conducta, dado que disminuyeron las conductas disruptivas;

Tesis de Licenciatura en Fonoaudiologia

Pag. 66




como asi también, mejord la interaccion con el entorno, pudiendo comunicar sus
necesidades y responder a 6rdenes simples.

Es necesario mencionar, que también se hallan limitaciones respecto al uso de
los sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion, ya que es un recurso que
debe ser utilizado de manera eficiente por todas las personas que componen los
distintos entornos en donde se desenvuelve el nifio, para que el uso del mismo resulte

optimo y beneficie la comprensién y expresion del paciente.
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CONCLUSION
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Se presentan las conclusiones del trabajo realizado acercade las caracteristicas
de los aspectos del lenguaje en un nifio con Trastorno del Espectro Autista de 4 afios de
edad que utiliza SAAC y el uso del mismo fuera del ambito terapéutico en la ciudad de
Mar del Plata en el afio 2021.

En cuanto al aspecto expresivo del lenguaje del nifio antes del uso de SAAC, se
pudo observar que realizaba escasas vocalizaciones e incluso no se observaba
intencion comunicativa, las conductas disruptivas eran muy recurrentes y la atencion
conjunta no era sostenida. A partir de la incorporacion de los pictogramas en las
sesiones, esto se revertia ya que el nifio aumentaba sus vocalizaciones y lograba
realizar las actividades, a partir de la imitacion y el sefialamiento. Ademas, las conductas
disruptivas, disminuyeron notablemente. Esto coincide con lo expresado por Pereira
(2017) que menciona a los SAAC como herramientas para alcanzar una comunicacion
funcional y generalizable.

La comprension del nino mejoraba ampliamente su desempefio con el uso de
pictogramas. No solo se observo regulacion de su conducta, sino también podia llevar
a cabo las actividades de una forma mas eficiente como asi también responder a las
ordenes simples que referia la fonoaudidloga. El nifio respondia mejor a aquellos
pictogramas positivos, como por ejemplo “muy bien”, o el de “jugar”’, que era de su
interés. Al respecto, Drager (2010) sefala que los CAA pueden favorecer la comprension
del lenguaje en nifios con dificultades en la comunicacion.

Los pictogramas que se utilizaron durante las sesiones, fueron sobre todo
conductuales, para lograr regular el desenvolvimiento del nifo y su comportamiento
disruptivo y asi poder trabajar tanto lo comprensivo como lo expresivo. La regulacion del
nino fue un factor fundamental para poder responder a los pedidos o invitaciones a
participar de las actividades. Esto coincide con lo que mencionaba Gutierrez (2020)
respecto a que los SAAC no solo mejoran la interaccion comunicativa, sino que también
reducen las conductas disruptivas y aumentan la tolerancia a la frustracion.

Los propositos de las sesiones fonoaudioldgicas se inclinaban a brindar
herramientas de comunicacién al nifio, buscando regular su conducta y alcanzar un
mejor desempefio en los distintos entornos del mismo. Es importante mencionar que el
desempefio del nifio, estaba vinculado a su estado de animo, ya que cuando el nifio
venia desregulado, como sucedié en el caso de la sesion 4, se dificultaba la atencién en
el transcurso de la sesién y la respuesta del nifio a la intervencion fonoaudiologica era
escasa. Al respecto, los objetivos de las sesiones fueron logrados, luego de la
incorporacion del pictograma a las mismas, ya que el nifio podia regular su conducta 'y

responder de la forma esperada a la actividad y los pedidos por parte de la
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fonoaudidloga. Esta observacion, coincide con lo expresado por Gonzalez (2003), quien
menciona que los SAAC favorecen las experiencias con el entorno, ya que son
herramientas que le permiten al nifio expresar sus deseos e incluso su propia
personalidad de manera mas eficiente.

A partir de la encuestarealizada a los padres del paciente, se pudo concluir que
los mismos consideran al SAAC como una herramienta positiva para la comunicacion
del nifio, observando cambios significativos en la conducta de su hijo a partir de la
implementacién de la comunicacién aumentativa y alternativa. Sin embargo, también
mencionan que resulta dificil que se utilice en todos los entornos a los que concurre el
nifio, ya que no todas las personas saben como se usa o para que sirve. Al respecto,
Pajon (2018), refiere que para alcanzar el éxito en la utilizacion de SAAC es necesario
generalizar el uso del mismo a todos aquellos que conformaran parte del entorno del
nino

Se plantean los siguientes interrogantes para futuras investigaciones:

e ;Cuadles son las estrategias que utilizan los fonoaudiélogos para seleccionar el
sistema aumentativo y alternativo de comunicacion y su implementacion en la
terapia de nifios con TEA?

e ,Cual es el rol que cumple la familia en la adquisicion de los sistemas
aumentativos vy alternativos de comunicacion en los nifios que presentan un

trastorno del lenguaje?
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EL LENGUAJE EN NINOS
CON TEA QUE UTILIZAN SAAC

Micaela Belen Abanzas

INTRODUCCION

El trastorno del Espectro Autista es un conjunto de alteraciones muy diversas a nivel del
neurodesarrollo que inicia en la infancia y permanece durante toda la vida. Se caracteriza
por presentar dificultades en la comunicacion e interaccion social.

OBJETIVO

Analizar las caracteristicas de los aspectos del lenguaje en un nifio con Trastorno del
Espectro Autista de 4 afnos de edad que utiliza SAACy el uso del mismo fuera del ambito
terapéutico en la ciudad de Mar del Plata en el afio 2021.

MATERIALES Y METODO

Investigacion descriptiva observacional y longitudinal, se trabajé sobre un estudio de caso
de un paciente con TEA que utiliza SAACy una encuesta online a los padres.

RESULTADOS

De la observacion del nifio, se puede inferir que la utilizacidon de sistemas aumentativos y
alternativos de comunicacion es de gran ayuda para el paciente, ya que se observan
mejoras en el aspecto comprensivo y expresivo del lenguaje. El nifio logra llevar a cabo
ordenes simples y actividades propuestas por la fonoaudiéloga a traves de los pictogramas.
Del mismo modo, a partir de la encuesta realizada a sus padres, se pudo determinar que

el nifo a partir del uso de SAAC en otros ambitos, fuera del consultorio, mejoré su
comunicacién con el entorno, en lo cual se vio una importante reduccién de sus conductas
disruptivas, que segin mencionan sus padres, antes de la implementacién de este recurso
de comunicacidn, eran muy repetitivas.

CONCLUSIONES

El sistema aumentativo y alternativo de comunicacién es una herramienta positiva para el
nifo y su relacion con el entorno. Esto beneficia tanto su desarrollo propio como con la
comunicacion con su entorno.




