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Capitulo I:

Planteamiento del problema

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) ocasiona deficiencias en el desarrollo a nivel
de comunicacion e interaccion social y también puede implicar comportamientos restrictivos
y repetitivos. Es una condicion que permanece con la persona a lo largo de toda su vida y se
presenta de formas muy variadas; sin embargo, sus afectaciones se pueden catalogar en esos

dos dmbitos: comunicacion y conducta.

Al ser conscientes de que esa condicidn va a acompafiar a la persona a lo largo de su
vida, es importante también hacer conciencia de que su severidad se puede ver disminuida o
controlada mediante tratamientos y terapias. De ahi la importancia de una deteccion temprana,
comenta Arce (2016) que “se requieren diversas pruebas para el diagndstico oportuno de este
conjunto de patologias. Para ello, los especialistas médicos, asi como los investigadores en
el campo, han disefiado varios cuestionarios (p. 775)”. EI TEA puede ser detectado a partir
del afio y medio de edad y su diagndstico solamente se da por criterio profesional, ante la
evaluacion de un neur6logo, pues no existe un examen que arroje como resultado la condicion
de TEA. Asi pues, se debe realizar un diagndstico precoz que permita una mayor eficacia de

las terapias y, por consiguiente, un mayor funcionamiento de la persona con TEA.

En Costa Rica el sistema de salud tiene pocos profesionales disponibles para el
diagndstico del TEA, incluso son habituales los casos en que solicitar una cita para el
diagnostico tarda mas de un afio, y los primeros afios de desarrollo son fundamentales para
que, mediante terapia, se establezcan o se reprogramen los enlaces neuronales, lo cual implica

que ese tiempo de espera tiene un alto precio en el futuro de la persona con TEA.

Tras una amplia investigacion referente a los mitos y realidades sobre el espectro del
autismo en Costa Rica, Cabezas y Fonseca (2009) concluyen que existe “una gran necesidad
de educacidn, informacion y entrenamiento guiado en el manejo de los nifios que presentan
esta condicion que indudablemente mejoraria las relaciones familiares, ademas de superar el
impacto que causa un nifio con autismo en el hogar” (p. 22) vy, a la vez, recalcan la necesidad

de un diagnostico precoz, pues esto seria una ventaja significativa para la implementacién de
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tratamientos y para elaborar una planificacion educativa que no solo brinde apoyo y

educacion a la persona con TEA, sino también a sus familiares.

En 2016 se presenta el proyecto de Ley 19.902, por el diputado Ronny Monge Salas,
el cual fue votado en segundo debate hasta el 29 enero de 2021 y aprobado por parte de la
Asamblea Legislativa. Tras su aprobacion, se publicé en La Gaceta el 3 de marzo de 2021,
bajo el nombre Ley 9940 Ley para el Cumplimiento de Derechos y Desarrollo de
Oportunidades de las Personas con Trastorno del Espectro Autista. Si bien es indispensable
que exista una politica y un marco legal que impulse el mejoramiento de las condiciones en
el pais para las personas con TEA, de muy poco sirve si no existe un cambio social, que
permita una mayor inclusion para las personas con TEA, es importante ser criticos en que la
condicién de una discapacidad no es provocada ni mucho menos culpa de quien padece la
condicidn, sino es un problema o una deficiencia de la sociedad, incapaz de adaptarse para

incluir en el sistema a cada uno de sus miembros.

No son pocas las quejas de familiares de personas con TEA respecto a casos de
discriminacion, pues no se les permite entrar a locales, ya que el nifio o la persona con TEA
no puede utilizar mascarilla debido a su hipersensibilidad; asi como en otros casos se les ha
impedido el acceso por algun historial de crisis en el mismo local, y aun con la existencia de
un carné otorgado por el Consejo Nacional de Personas con Discapacidad (Conapdis),
muchas personas no lo toman en cuenta como un documento legal veridico. Estos hechos son
muestra de la gran ignorancia que existe, no solo respecto a la legislaciéon vigente, sino

respecto a la condicion de las personas con TEA.

Aunado a este problema, se plantean las siguientes interrogantes: ;Cual es la
percepcidn que tienen los costarricenses de 25 a 40 afos, sobre el TEA, en San José, Costa
Rica?, ¢han existido campafas de concientizacion sobre la forma de relacionarse con las
personas con TEA?, ;han sido efectivas las campafas?, ;qué nivel de conocimiento tienen
los costarricenses sobre esta enfermedad?, ;como reacciona la poblacion ante una persona

con TEA?, ¢hay una previa educacion para los padres con nifios con TEA?, ¢cuél es la
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realidad de las personas con autismo en nuestro pais?, ;qué lugar ocupan en la sociedad?,
¢cuéles son sus cualidades, sus fortalezas y habilidades, y qué puede y debe cambiar para
mejorar su situacion?, ;,como se realiza una comunicacion efectiva para informar a las

personas sobre una discapacidad?, ¢cuén efectivas son las camparfias de concientizacion?
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Objetivos

Objetivo general: Analizar la campafia “puedo aprender, puedo trabajar” de la confederacion

autismo Espafia.

Objetivos especificos:

2

- ldentificar el impacto en la poblacion de la campania “puedo aprender, puedo trabajar”.
- Reconocer la realidad y necesidades de las personas con TEA.

- Definir la comunicacion idénea para una camparia de concientizacion sobre el TEA.
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Justificacion

Esta investigacion busca acercar la sociedad a una mayor inclusion, no solo reconocer
la realidad y necesidades de las personas con Trastorno del Espectro Autista, sino informar
y educar al resto de la poblacién para que, una vez conscientes, cooperen en la construccion
de una sociedad inclusiva y equitativa, que permita a las personas con TEA desarrollarse con

sus cualidades y caracteristicas.

Es importante que esta investigacion dé como fruto la concienciacion no solo para
que los ciudadanos costarricenses tengan una mayor educacion y disposicién para integrar a
las personas TEA en una sociedad inclusiva, sino también para ser una pequefia guia que
permita informar a padres de familia de comportamientos atipicos en el desarrollo de sus
hijos, que deberian alertar de un posible TEA, segun Cabezas (2001): “algunas de las
conductas de los nifios con autismo son generadas por la incapacidad de este para entender
qué es lo que esta sucediendo a su alrededor, y el llanto incontrolado, los gritos y los

berrinches, se convierten en su forma de comunicacién (p. 5).

Por lo tanto, la informacién de una sociedad costarricense que esté abierta al TEA,
comprenda sus caracteristicas y el porqué de sus comportamientos permitira desembocar en
la construcciéon de una sociedad mas inclusiva, la cual deje de lado la discriminacion y
contribuya al desarrollo y la proteccion de las personas con TEA. Esta investigacion arroja
como fruto un cambio social, existiendo un marco legal que pretende la proteccion y el
desarrollo de oportunidades para las personas con TEA; es necesario que también exista un
cambio de actitud en el ser costarricense, solo el conocimiento y la informacion veridica
respecto a un tema tan delicado como el TEA, puede alejar de los prejuicios y de la ignorancia
que tanto dafio provoca en las personas con esta condicion y en sus familias, cuando sufren

de discriminacidn en lugares publicos, instituciones educativas y demas entornos sociales.

Entre las aristas de esta investigacion, sus implicaciones pueden desembocar en

politicas educativas y laborales mas inclusivas, el que las personas con desarrollo neurotipico
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logren comprender con mayor detalle de qué se trata el TEA, se espera estimule la
compresion y la empatia hacia personas con TEA, asi como una oferta laboral que permita

aprovechar las caracteristicas y el potencial de las personas dentro del espectro de autismo.

Es importante recalcar la importancia de que, aunque si bien existen estudios sobre
publicidad en el pais y estudios sobre el autismo, no existen trabajos enfocados en la union
de estos dos temas, por lo que este trabajo pionero en el pais sobre la publicidad y camparias
de concientizacion referentes al autismo. Asi pues, se pretende recopilar informacion sensible
sobre las experiencias en primera persona de las personas con TEA y sus familias, respecto
al trato recibido en las diversas instituciones y en los diferentes &mbitos sociales en los cuales
se desenvuelven, conocer a los profesionales que dia tras dia trabajan para mejorar la
situacion de las personas con TEA y con qué herramientas cuentan; ademas de identificar

qué limitantes tienen en el pais.

Cabezas et al. (2007) comentan que “hay muchas caracteristicas y manifestaciones de
este sindrome dificiles de entender, a las que tanto padres como maestros tratan de dar una
explicacion légica, aunque no necesariamente correcta, y que, a través del tiempo, se pueden
convertir en mitos” (p. 2). Por esto, es fundamental que exista una educacién apropiada de la
poblacién en general, incluir el TEA dentro de los programas de estudio escolares, dentro de
los planes estudio en la profesionalizacion de los educadores y dentro de los programas del
control prenatal y el control médico de los recién nacidos, en busca de eliminar mitos y

prejuicios entorno al espectro autista.

El analisis de la campafia “puedo aprender, puedo trabajar”, se realiza con la finalidad
de conocer el impacto que una camparia como esta puede tener en la sociedad costarricense,
para asi proponer una campafia de concientizacion dirigida a esta, en la cual se reconozcan
las necesidades existentes en la realidad nacional y se identifique cuéles elementos pueden

ser mas Utiles para adaptar la comunicacion al pablico objetivo.
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Antecedentes

Antecedentes nacionales

Como primer antecedente nacional, se encuentra “Los padres del nifio con autismo:
una guia de intervencion”, elaborado por la M.Sc. Hannia Cabezas Pizzaro para la revista
electronica Actualidades Investigativas en Educacion. Esta guia estda muy enfocada en los
padres y poder discernir en las etapas que atraviesan los papas de un nifio con Trastorno del
Espectro Autista (TEA), para poder brindarles claridad en los distintos procesos, pues existen
etapas de miedo y de culpa que podrian afectar el proceso de desarrollo. Ademas, presenta
una definicion sobre el “sindrome autista” y las conductas, caracteristicas y signos a los que
se debe prestar atencion para intentar diagnosticar un caso TEA a temprana edad. Por otro
lado, aborda la terapia conductual aplicada y muestra ejemplos de como se realiza, con el fin
de informar a los padres y convertirlos en coterapeutas, que se involucren activamente en la

formacion de sus hijos.

El segundo antecedente se titula “El sindrome autista: un acercamiento a sus
caracteristicas y generalidades”, escrito por Ronald Soto Calderdn para la Revista Educacion,
en 2002, cuando en el pais se realizan los primeros esfuerzos para crear una Ley de Autismo.
El documento es un esfuerzo por explicar el “sindrome autista” actualmente llamado
Trastorno del Espectro Autista (TEA), y se enfoca su etiologia, en dos teorias, biologicas y
psicogénicas. Las psicogénicas plantean que el TEA tiene su raiz en factores familiares y
sociales adversos, y no que proviene de su nacimiento, teoria que ha carecido de fundamento;
por otro lado, se presentan las teorias biologicas, las cuales sefialan como raiz problemas

fisioldgicos y apuntan a estructuras neuronales distintas.

Esta teoria, en la actualidad, no solo ha encontrado apoyo, sino también evidencia en
los avances tecnoldgicos y desarrollos cientificos en el campo de la neurologia. Desde ese
momento, Soto (2002) menciona que ‘el diagnostico, la intervencion temprana y la
estimulacién temprana en funcion de las caracteristicas de las personas diagnosticadas con

este sindrome debe convertirse en el elemento primordial del trabajo de todo profesional
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relacionado con estas personas” (p.49), algo que casi 20 afios después sigue siendo la primera
lucha, lograr que en el pais existan las condiciones adecuadas para una deteccién temprana 'y

una debida estimulacion.

Para el tercer antecedente se tiene el articulo “Mitos que manejan padres y madres
acerca del autismo en Costa Rica”, por Hannia Cabezas y Gerardo Fonseca, para
Actualidades Investigativas. A pesar de las exhaustivas investigaciones que se han realizado
entorno al TEA, aun quedan muchas interrogantes sobre el tema, y resulta dificil definirlo
con total exactitud, pero mas preocupante es la desinformacion que existe al respecto, la cual
crea mitos y estereotipos que encasillan a las personas con TEA. Esta desinformacién impide
avanzar en el desarrollo de una sociedad mas inclusiva, por lo que este trabajo realiza una
recopilacion de informacion sobre los mitos mas habituales referentes al TEA, y se dedica a
dar una respuesta fidedigna, tratando de aclarar con la informacidn existente en ese momento,

con los diversos autores y estudios que se hubieren realizado hasta ese momento.

El cuarto antecedente nacional que debe ser tomado en cuenta es “Acompafiando a
crecer a mi hijo o hija con Trastorno del Espectro del Autismo (TEA). Manual de auto apoyo
para las familias de la nifiez costarricense con TEA”, escrito por la MSc. Karen Francinie
Rodriguez Castro, con la colaboracion del PhD. Ronald Soto Calderdn y publicado en 2015.
Este manual pretende ser una guia para las familias y personas involucradas en el proceso de
desarrollo de nifios ya diagnosticados con TEA; para empezar, realiza una actualizacién de
la informacidn existente e informa del cambio de nomenclatura a Trastorno de Espectro
Autista, haciendo énfasis en la diversidad que existe entre personas con TEA incluye el
Asperger. Luego, crea una lista de pasos y sugerencias, las cuales permitiran un mayor
acercamiento al nifio e incluye recomendaciones que pueden ser tomadas en cuenta tanto por
padres como profesores que necesiten capacitacion por parte del Ministerio de Educacion
Publica (MEP), en temas referentes al TEA. Finalmente, incluye un glosario de términos

necesarios para comprender a profundidad el manual.
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El quinto antecedente a nivel nacional es la Ley 9940 Ley para la proteccion vy el
desarrollo de oportunidades para las personas con trastorno del espectro autista, cuyo
proyecto fue propuesto en 2016, por el diputado Ronny Monge Salas, fue aprobada en
segundo debate el 29 de enero de 2021 y publicada en La Gaceta el 3 de marzo de 2021. En
el articulo 1 de esta ley, se afirma que “tiene por objeto impulsar la inclusion plena y efectiva
a la sociedad de las personas con trastorno del espectro autista (TEA), mediante la

promocion, proteccion y garantia de sus derechos y la satisfaccion de sus necesidades”.

En este trabajo es indispensable tener en cuenta el marco legal y en esta ley se
abordan temas como la deteccion diagndstico temprano; ademas, busca establecer derechos
como el acceso a los servicios de salud, que si bien ya existen en el sistema de salud publica,
se sientan responsabilidades en la Caja Costarricense del Seguro Social, para poder garantizar
los medios y recursos necesarios para la deteccion y diagnéstico a temprana edad asi como
para las terapias necesarias, pues estas necesidades pueden variar significativamente entre un
caso Y el otro. Esta ley también se responsabiliza a las instituciones educativas, que no solo
deben incluir y estimular la participacion de nifios con TEA dentro del sistema educativo,
sino incluir el TEA dentro de los programas educativos, pues la inclusion es un tema que
involucra a todos y para esto es necesaria la educacion también de los nifios con desarrollo

neuronal tipico.

Antecedentes internacionales

El primer antecedente internacional a tomar en cuenta es la Guia de consulta de los
criterios diagndsticos del DSM-5, de American Psychiatric Association (APA), publicada en
2013. Esta establece las bases para definir el TEA y los parametros para realizar el
diagnostico a nivel profesional y aborda las caracteristicas, movimientos estereotipados o
repetitivos, asi como en el uso de objetos o en el habla, de una monotonia excesiva,
inflexibilidad de rutinas o patrones establecidos, una restriccion en sus intereses y de hipo- o
hiperactividad a los estimulos sensoriales, como parte de los comportamientos que
caracterizan al TEA, pero dentro de las caracteristicas mas destacables es que esta edicion

incluye es Asperger dentro del espectro: “A los pacientes con un diagndéstico bien establecido
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segun el DSM-1V de trastorno autista, enfermedad de Asperger o trastorno generalizado del
desarrollo no especificado de otro modo, se les aplicard el diagnostico de trastorno del
espectro del autismo” (APA, 2013, p. 30).

Como segundo antecedente se encuentra Empleo y trastorno del espectro del autismo
“Un potencial por descubrir”, por Ruth Vidriales, Cristina Hernandez y Marta Plaza, para
la Confederacién Autismo Espafia, en 2018. En Espafia, se lanz6 una campafa Ilamada
“Puedo aprender, puedo trabajar”, para impulsar la oferta laboral para personas con TEA, si
bien en este pais existe legislacion para impulsar el empleo de personas con alguna
discapacidad, esta no incluye a las personas con TEA, pues tiene una antiguedad de 15 afios,
momento en el que no se contemplaba esta condicion dentro del marco social ni tenia la
relevancia actual, ya que la tasa de diagndstico era muy baja, comparada a la actual, y no
porque el TEA aumente, sino porque las herramientas y técnicas para diagnosticarlo han

mejorado.

Esta investigacion sobre empleo y el TEA quiere mostrar cuales son las falencias
existentes en el sistema, las cuales llevan a que un alto porcentaje de personas con TEA no
logre conseguir trabajo. Se calcula que en Europa entre el 76% y el 90% de personas con
TEA no disponen de trabajo ni se desarrollan en ninguna actividad productiva o laboral; por
lo tanto, es importante ahondar en la educacion, la formacion y la normativa legal en materia

de empleo existente.

El tercer antecedente también pertenece a autismo Espafia y se titula Como abordar
el trastorno del espectro del autismo desde los medios de comunicacién, por Amparo Rey y
Beatriz Garcia, en 2018. Este es un trabajo de publicidad, por lo que es necesario tener en
cuenta cudl debe ser la forma correcta en que se aborda el tema del TEA en los medios de
comunicacion. Este manual de estilo ofrece las pautas necesarias para entrevistar a una
persona con TEA, también repasa los mitos existentes o las falsas creencias entorno al TEA
y, de una forma resumida, ofrece una definicién de ¢qué es TEA?, pasando por el lenguaje
referido al TEA y pautas para escribir y hablar correctamente sobre el autismo. Por lo tanto,

es primordial su conocimiento en la creacion de este proyecto.
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Leo Kanner, en 1943, escribid Autistic Disturbances of affective contact [Trastornos
autistas del contacto afectivo] y fue el primero en utilizar el término “autista” y en referirse
al trastorno como una condicion que diferia en los comportamientos tipicos conocidos hasta
el momento. Resulta interesante leer cobmo se recopilan historias de diversos casos, los que
Leo Kanner estudiaba desde 1938, pues se partia del desconocimiento total. Fue un pionero
en la psicologia infantil, ya que son las primeras luces sobre el TEA. Por lo tanto, es de suma
importancia tenerlas en cuenta para poder dilucidar cuanto se ha avanzado después de tantas

investigaciones.
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Proyecciones

A continuacion, se detallan las proyecciones planteadas para esta investigacion:

Marcar la pauta a seguir para los trabajos publicitarios enfocados en el TEA.

Se plantea la creacion de una campafia de concientizacién que busque mejorar la
situacion de las personas con TEA.

Brindar una plataforma de aplicacion movil que sirva de guia para padres con

inquietudes sobre el TEA, asi como apoyo para personas con TEA y sus familiares.
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Capitulo I1: Marco tedrico

El siguiente marco teorico tiene como objetivo recopilar informacion fundamental que
permita comprender a profundidad el TEA, la realidad de las personas que poseen esta
condicion y también su realidad en el plano juridico, educacional y social. Asimismo,
pretende conocer los avances clinicos a nivel internacional y las legislaciones publicas, con
el fin de conocer las necesidades de actualizacion existentes en el pais. Ademas, se realiza
un repaso por los principios publicitarios y la busqueda de las técnicas y teorias mas recientes

en cuanto a campafias de concientizacion y su aplicacion en los medios digitales.

El Trastorno del Espectro Autista (TEA)

Descrito por primera vez en 1943, por Leo Kanner, ha sido a lo largo de estos 78 afios
fuertemente estudiado. El Centro de Control y Prevencion de Enfermedades (CDC) se refirid
al espectro del autismo como “un conjunto de alteraciones neurobioldgicas de gran
repercusion social y familiar” (CDC, 2012, parr. 2). Ha pasado por muchas etapas, ha sido
considerado como enfermedad, sindrome y, mas recientemente, como trastorno. Afecta
directamente el neurodesarrollo, de “origen neurobioldgico e inicio en la infancia, que afecta
el desarrollo de la comunicacion social, como de la conducta, con la presencia de
comportamientos e intereses repetitivos y restringidos” (Zufiga, Balmafa, y Salgado, 2017,
S.p.).

Por tanto, presenta una evolucion, asi como distintos niveles de afectacion. Se le
denomina espectro, debido a la variedad de aspectos que afecta, caracteristicas y a la
severidad con que se diagnostica es muy variada. Su diagndstico se basa en el juicio clinico,
pues no existe una prueba o examen médico que permita establecer la condicion de Trastorno
del Espectro Autista. Sin embargo, “estudios recientes han avanzado en el conocimiento de
la relacion existente entre signos tempranos de TEA con marcadores biologicos, como son:

el volumen cerebral y la neuroimagen funcional” (ZUfiga et al., 2017). Estos estudios han
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sefialado una relacion directa entre el TEA y el crecimiento de la masa cerebral en los

primeros afios de vida, asi como un comportamiento atipico en las conexiones neuronales o

la correlacion disminuida entre el hemisferio sury derecho del cerebro, precisamente en areas

destinadas a la comunicacion.

Grados

Existen tres especificadores de grado para los sintomas de interaccion social, asi como

para los sintomas restrictivos y reiterativos que se mencionan en la quinta edicién del Manual

Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales (American Psychiatric Association

2014):

Grado 3 Necesita ayuda muy notable.

Interaccién social.

Las deficiencias graves de las aptitudes de comunicacion social verbal y no
verbal causan alteraciones graves del funcionamiento, inicio muy limitado de
las interacciones sociales y respuesta minima a la apertura social de otras
personas. Por ejemplo, una persona con pocas palabras inteligibles que
raramente inicia interaccion y que, cuando lo hace, realiza estrategias
inhabituales solo para cumplir con las necesidades y Unicamente responde a

aproximaciones sociales muy directas.
Comportamientos restringidos y repetitivos.

La inflexibilidad de comportamiento, la extrema dificultad de hacer frente a
los cambios u otros comportamientos restringidos/repetitivos interfieren
notablemente con el funcionamiento en todos los ambitos. Ansiedad

intensa/dificultad para cambiar el foco de accién.
Grado 2 Necesita ayuda notable.
Interaccion social.

Deficiencias notables de las aptitudes de comunicacion social verbal y no

verbal; problemas sociales aparentes incluso con ayuda in situ; inicio limitado
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de interacciones sociales; y reduccion de respuesta o respuestas no normales
a la apertura social de otras personas. Por ejemplo, una persona que emite
frases sencillas, cuya interaccion se limita a intereses especiales muy

concretos y que tiene una comunicacion no verbal muy excéntrica.

Comportamientos restringidos y repetitivos.

La inflexibilidad de comportamiento, la dificultad de hacer frente a los
cambios u otros comportamientos restringidos/repetitivos aparecen con
frecuencia claramente al observador casual e interfieren con el
funcionamiento en diversos contextos. Ansiedad y/o dificultad para cambiar

el foco de accion.

Grado 1 Necesita ayuda.

Interaccién social.

Sinayuda in situ, las deficiencias en la comunicacién social causan problemas
importantes. Dificultad para iniciar interacciones sociales y ejemplos claros
de respuestas atipicas o insatisfactorias a la apertura social de otras personas.
Puede parecer que tiene poco interés en las interacciones sociales. Por ejemplo,
una persona que es capaz de hablar con frases completas y que establece
comunicacion, pero cuya conversacion amplia con otras personas fallay cuyos

intentos de hacer amigos son excéntricos y habitualmente sin éxito.

Comportamientos restringidos y repetitivos.

La inflexibilidad de comportamiento causa una interferencia significativa con
el funcionamiento en uno o0 mas contextos. Dificultad para alternar actividades.

Los problemas de organizacién y de planificacion dificultan la autonomia.

Existe una tendencia clara a descartar discapacidades o condiciones solo por el hecho
de no ser notables a simple vista, lo cual ocasiona que los esfuerzos por una mayor inclusién

se vean limitados a apariencias fisicas 0 a condiciones motrices limitadas, es por eso que
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resulta tan importante aclarar los grados de severidad en que el TEA puede limitar o restringir

el desarrollo de una persona.

Asperger

El diagnostico del Asperger nace de los trabajos realizados por Hans Asperger en
1943, casi simultdneamente a las publicaciones de Leo Kanner, y en su momento, utilizo el
término “psicopatia autista”. Su trabajo pas6 desapercibido, entre otras razones, por estar
escrito en aleman y el apogeo de la Segunda Guerra Mundial, lo que impidié una mayor
difusion. Existié una mayor divulgacion del trabajo de Hans Asperger a partir de la década

del 90, cuando Lorna Wing retomo las investigaciones de Asperger.

En la quinta edicion de EI Manual diagnostico y estadistico de los trastornos mentales,
se incluye el Asperger dentro de los Trastornos del Espectro Autista. Se caracteriza por ser
un trastorno del desarrollo que afecta principalmente en el entorno social, los pacientes
cuentan con una inteligencia tipica y, en algunos casos, es superior a la media, entre lo que
se describe sus afectaciones a nivel social y afectivo se podrian equiparar con las del autismo

de alto funcionamiento, sin presentar afectaciones en la inteligencia.

Discapacidad.

La definicion de la Organizacion Mundial de la Salud, en 1981, se refiere la
discapacidad como “trastornos en cualquier o6rgano, e incluyen defectos en extremidades,
6rganos u otras estructuras corporales, asi como en alguna funcién mental, o la pérdida de
alguno de estos organos o funciones” (citado en Hernandez, 2015, p. 48). Sin embargo, es
importante realizar un cambio de perspectiva respecto a la discapacidad, dejar de percibirla
como un problema del individuo y entenderla como un hecho natural y, de esta manera
afrontar la discapacidad como un problema del entorno social que no ha sido capaz de
adaptarse, no desentenderse del modelo médico, sino comenzar a avanzar en el modelo social
“porque las trasformaciones culturales toman mas tiempo en su realizacion y la perspectiva
médica todavia esta presente en areas muy sensibles que requieren de las politicas necesarias
para la transformacion” (Zubiria, 2014, p.151). Para esto, sera necesario la informacion y

educacion de la sociedad, inculcar una cultura de inclusidn que ensefie a aceptar la diversidad



27

de capacidades y los diversos potenciales presentes en cada individuo de la sociedad, sin

pasar por la odiosa exclusion de “ciudadanos de segunda categoria”.

En el caso del espectro del autismo, es importante aclarar que no toda persona con
TEA presenta alguna discapacidad, pero de acuerdo con el nivel de afectacidn, esta puede
llegar a representar un impedimento significativo o una discapacidad. Ademas, muchas veces
las discapacidades implicitas en el autismo no son visibles, lo cual provoca un trato
discriminatorio y de indiferencia total hacia las personas con TEA. En Costa Rica, el Consejo
Nacional de Personas con Discapacidad (Conapdis) otorga un carné que funciona como
certificado de discapacidad, para garantizar la proteccion y beneficios sociales otorgados por

el Gobierno, con el fin de buscar el bienestar de estas personas

Neurodesarrollo

Las diferencias en el neurodesarrollo son la raiz de los trastornos del espectro autista.
La diferencia radica en las conexiones neuronales; los procesos que se realizan en el cerebro
ocasionan que la manera de comportarse y comunicarse se vea afectadas, en mayor o menor
medida, que los estimulos sensoriales sean percibidos en menor o mayor intensidad, y que su

respuesta también difiera significativamente.

Se entiende como neurodesarrollo un proceso dindmico e interactivo en el que
participa el nifio y su medio ambiente, influyéndose mutuamente y evolucionando en
una direccion particular. Se concibe como un proceso biopsicosocial en el que
funcionan todas las estructuras del sistema nervioso central, el cuerpo fisico del

menor y el medio en el cual vive e interactta. (Luna et al., 2018, p. 176)

Un neurodesarrollo tipico permite crear enlaces entre el cerebro y el cuerpo. De esa
manera, se dan respuestas tipicas a los estimulos asi como la propiocepcion, que le permite
al individuo identificar la posicion de sus propias extremidades, en los Trastornos del
Espectro Autista es usual que se vea afectado el neurodesarrollo, lo cual implica, en algunos
casos, la hipersensibilidad, ya sea a texturas, a ruidos asi como a luces o colores; también es

lo que llega a impedir una comunicacion mas fluida.
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Autismo en Costa Rica.

En Costa Rica se da una deficiencia muy grande en el sistema de salud para la
deteccién temprana de los casos de TEA, realmente no existen estudios que arrojen cifras las
cuales ayuden a cuantificar la cantidad de casos existentes. Las Unicas referencias son las
estadisticas realizadas en Estados Unidos; estas estiman en 1 de cada 68 nifios, segln el
Centro para el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC); y segiin Lampert (2018), para
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), “se calcula que en el mundo 1 de cada 160
nifios (0,625%) tiene un TEA” (p. 1), lo que pondria a Costa Rica entre 31.000 y 73.000
casos. La razén por la cual las cifras varian tanto, es que el resultado de la OMS incluye
estadisticas de paises en los que no son tan eficientes en los métodos de deteccion, mientras
que Estados Unidos la cifra no es mas alta por una mayor incidencia de casos de TEA, sino

por un mejor sistema de deteccion.

Maria José Ramirez Ferndndez, encargada de la Oficina de Comunicacion del
Hospital Nacional de Nifios, menciona que, segun la Unidad de Neurodesarrollo, con el

apoyo del Servicio de Registros y Estadisticas de Consulta Externa del Hospital:

(...) de junio de 2018 al 11 de agosto de 2021 se han diagnosticado 5643 pacientes
con autismo (...). En lo que va del 2021 hemos atendido 1678 pacientes con esta
condicion. Los pacientes son valorados por los médicos especialistas de la Unidad de
Neurodesarrollo. En este momento. hay 5 profesionales a cargo de esta consulta
(Ramirez, 2021, s.p.)

Un total de 5 especialistas para atender a 1678 pacientes, eleva a méas de 335 pacientes
por profesional en lo que va del afio, lo cual explica los atrasos que sufre el pais en el proceso
de diagnostico y terapia de los nifios con TEA. En su tesis de grado, Paniagua expone diversos
esfuerzos legislativos que se han realizado a lo largo de la Gltima década, con el fin de brindar
proteccién y asistencia a las personas con trastornos del desarrollo y comportamiento, como
los son las personas dentro del espectro del autismo, y enfatiza también en los esfuerzos de
la CCSS.
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(...) la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS), mediante la Direccion de
Desarrollo de Servicios de Salud, en el Area de Atencion Integral a las Personas y el
Programa de Normalizacion de la Atencion del Nifio y la Nifia (2017), se encuentra
trabajando en el disefio de un Protocolo de Atencion al Nifo y la Nina con Trastornos
del Desarrollo y Comportamiento a nivel de la Red de Servicios de la Caja, con el
objetivo de definir la atencion interdisciplinaria temprana y oportuna a niios y ninas
con trastornos del desarrollo y comportamiento seguan red de servicios de salud.
(Paniagua, 2018, p.9)

Son este tipo de esfuerzos, en conjunto con la legislacién y el sistema educativo, los
que pueden significar grandes avances en la mejora de la realidad de las personas con TEA,
y debe ser prioridad mejorar la capacidad del sistema de salud en diagndstico y terapia de los
nifios que pudieran estar dentro del autismo. En Costa Rica, son constantes las quejas
respecto al sistema de salud en cuanto a atencion de casos del TEA, incluso las citas para
diagnostico pueden tardar afios, lo cual retrasa enormemente el inicio de las terapias

necesarias para mejorar la funcionalidad de la persona en condicion de TEA.

Un articulo sobre el TEA estima que en Costa Rica hay unas 64.000 personas que
podrian tener la condicion de TEA (nacion.com, 2016), pero una gran mayoria sin
diagnostico. Esa cifra es resultado del estimado que una de cada 78 personas se encuentra
dentro del espectro del autismo, el estimado estadounidense, uno de los paises mas avanzados
en el diagndstico del trastorno. Por eso, resulta necesario informar a la poblacion para que
sea capaz de ver sefiales del TEA en sus hijos, pero también que se fortalezca el sistema de
salud, en su capacidad, no solo de detectar nifios dentro del trastorno, sino también en la

capacidad de brindar terapia a los nifios y acompafiamiento a sus padres.

En el mismo articulo de La Nacién, Maribel Madrigal, presidenta de la fundacion
Autismo Costa Rica comento6 que “la falta de conocimiento acerca del TEA hace que la gente
juzgue, sefiale y tenga pensamientos equivocados acerca de esta condicion. Si, condicion, no
es una enfermedad, por tanto no se cura (parr. 7). No son pocas las historias en Costa Rica
de personas y familiares de personas con TEA que han sido discriminados, ya sea por una
crisis 0 por que se les ha negado las herramientas y adecuaciones necesarias por ser una

condicion no visible, 0 por comentarios como “es pura malacrianza” o falta de un mayor
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disciplina. Es desde esta dptica que se intensifica la necesidad de fortalecer la educacion

fundamentada en una sociedad inclusiva.

Caracteristicas de personas autistas

El TEA se caracteriza principalmente por una deficiencia en la interaccion y la
comunicacion social, asi como de conductas restrictivas y repetitivas, en la parte social se
habla de “Deficiencias en la reciprocidad emocional (...) Deficiencias en las conductas
comunicativas no verbales utilizadas en la interaccion social (...) Deficiencias en el
desarrollo, mantenimiento y comprension de las relaciones (...)” (APA, 2013, p. 28).

Mientras que en las conductas se mencionan:

Movimientos, utilizacién de objetos o habla estereotipados o repetitivos (...)
Insistencia en la monotonia, excesiva inflexibilidad de rutinas o patrones
ritualizados de comportamiento verbal o no verbal (...) Intereses muy restringidos
y fijos que son anormales en cuanto a su intensidad o foco de interés (...) Hiper-
o hiporeactividad a los estimulos sensoriales o interés inhabitual por aspectos

sensoriales del entorno. (pp. 28-29)

Es importante aclarar que no se pueden encasillar el autismo en una serie de
comportamientos, pues sus caracteristicas se pueden presentar en muy diferentes
intensidades, puede que se presenten dificultades de habla; sin embargo exista una
comunicacion intensa, puede que existan movimientos repetitivos o rutinas inflexibles o no.
Cada caso de autismo es Unico, y solo puede ser diagnosticado por profesionales en

psiquiatria y neurologia.

Incluso se habla de casos TEA diagnosticados en la adultez, descubierto por casos de
hijos con TEA que presentan comportamientos similares a los que ellos presentaron en su
infancia. En la tesis de grado “Abordaje en psiquiatria del paciente con trastorno del espectro
autista de 6 a 12 anos. Revision de literatura” Paniagua (2018) argumenta que el término
“trastorno del espectro del autismo” se consolido a partir del DSM-5, asi como se decide
excluir el Asperger como categoria especifica, al considerar que “no se han encontrado datos
genéticos, neurobiologicos o cognitivos que permitan distinguirlo cualitativamente del

trastorno autista; lo mismo ocurre con el trastorno desintegrativo infantil y el trastorno autista



31

no especificado” (p. 19) y se decide agruparlos dentro del TEA. Entre los comportamientos

que deben alarmar a los padres de que su hijo puede requerir un diagnostico estan:

e No responder a su nombre para los 12 meses.

e No sefalar objetos de su interés para sus 14 meses.

e Evitar el contacto visual y buscar la soledad.

e Retrasos en el hablay en el lenguaje.

e Ecolalia.

e Movimientos repetitivos, aleteos, mecerse o girar en circulos.

e Reaccionar de forma no habitual a estimulos a sus sentidos, sonido, olor,

gusto, tacto, colores o luz.

En resumen, dentro de las caracteristicas de las personas con TEA se pueden
encontrar tres factores: las destrezas sociales, la comunicacion e intereses y comportamientos
poco habituales. No precisamente se van a encontrar las tres ni en la misma intensidad; es

por eso que muchos casos pasan desapercibidos y no son diagnosticados a corta edad.

Psicopedagogia y educacion inclusiva

Es muy usual en el sistema educativo costarricense la implementacion de aulas
integradas, en el marco de la Ley de Igualdad de Oportunidades Educativas, pensadas para
los estudiantes con necesidades educativas especiales, el problema es que este tipo de

iniciativas no son suficientes y acarrean ciertos problemas. Asi pues, Echeita (2017) comenta:

No les ofrece a todas y a todos, oportunidades equiparables para que, en efecto, sean
queridos y estimados por como son, para que construyan una identidad en positivo
y no “deficitaria” o de menor valor, y para que se sientan parte de un grupo y tengan

amistades y relaciones sociales significativas. (p.18)

Es importante en la educacién de los nifios con TEA, la insercion en la educacion con
nifios con un desarrollo tipico, pues este tipo de relaciones puede estimular una mejor

interaccidén y comunicacion social, asi como también ayuda a los demas nifios a ser inclusivos
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y comprensivos con las personas con TEA. En el pais, el Ministerio de Educacion Publica
(MEP) cuenta con 22 centros de educacion especial, entre los cuales también se atiende nifios
con TEA,; de igual forma, se brinda atencion a personas con TEA en la mayoria de centros

educativos formales, y para casos particulares, también existen aulas integradas.

El MEP aln realiza la diferenciacion entre TEA y Asperger, y en un estudio
estadistico de los servicios de educacion especial, realizado de 2015 a 2019, publicado en

2020, en la definicion de conceptos se establece lo siguiente:

Trastorno del espectro autista (TEA): este es un trastorno del neurodesarrollo, bajo
esta categoria incluya al estudiantado que presenta un diagnéstico clinico de:
Trastorno del Espectro Autista, Trastorno Generalizado del Desarrollo no

especificado y Trastorno Desintegrativo Infantil.

Sindrome de Asperger: es un sindrome que se caracteriza por alteracion cualitativa
de la interaccion social, patrones de comportamiento, intereses y actividades
restrictivas, repetitivas y estereotipadas. No hay retraso general del lenguaje
significativo, del desarrollo cognoscitivo ni del desarrollo de habilidades de
autoayuda propias de la edad. (MEP, 2020, p. 9)

El Asperger deberia ser contemplado dentro del espectro del autismo como grado 1,
como una persona con autismo de alto funcionamiento, segin el DSM-5. Sin embargo aunque
no esté actualizado, la necesidad de los apoyos educativos necesarios no dista mucho. DE
acuerdo con los servicios de educacién especial, para el 2019, se matricularon 3.752 nifios
con condicién TEA y 2.231 con sindrome asperger, el cual es considerado a partir del 2014
dentro del espectro del autismo, por lo que daria un total de 5.983 nifios con TEA, 5.075
hombres y 908 mujeres. Todo esto dentro de las dependencias publicas, privadas y
subvencionadas (MEP, 2020).

Dentro de los servicios educativos de educacion especial, destacan los “Servicios de
Apoyo Educativo™, que son los recursos y estrategias utilizados para facilitar el proceso de
aprendizaje. Estos pueden variar y adaptarse, con el fin de hacer frente a la diversidad de
necesidades educativas. En estos apoyos, se encuentran los personales, como son docentes
especializados en Educacion Especial, orientadores, psicologos, terapeutas e inclusive la
familia (MEP, 2020).
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Inclusion en la vida laboral

Existen politicas para la insercion laboral de personas con discapacidad; sin embargo,
es importante recalcar que no todas las personas con TEA son diagnosticadas con
discapacidad y que un gran porcentaje son de alto funcionamiento. En la conferencia
“Formacion e inclusion laboral de adultos con TEA/Asperger: Potenciando sus habilidades”
en el VIl Congreso de Sociedad para el Avance del Estudio Cientifico del Comportamiento
(SAVECC), Segundo (2018) declar6 que “estudios actuales indican que el 85% de las
personas con autismo se encuentran actualmente desempleadas. No obstante, mediante
formaciones/intervenciones pre-laborales se puede conseguir en un alto porcentaje que las

personas con TEA se incorporen satisfactoriamente al mercado laboral” (p.1).

Es posible, mediante esfuerzos conjuntos, crear un mejor clima para la insercion
laboral. No se trata simplemente de obligar a las empresas a crear puestos de trabajo
destinados a un sector especifico de la poblacion, es reconocer en las caracteristicas de esta
poblacion cudles podrian ser sus &reas de trabajo. De acuerdo con Segundo (2018), “por el
propio diagndstico estas personas presentan una serie de competencias como: concentracion,
atencion al detalle, baja tolerancia al error, hipersensibilidad que les lleva a detectar patrones
y errores con gran facilidad, honestidad y consistencia, entre otras” (p.1). Estas caracteristicas
son muy deseables en muchos campos laborales, pero esta claro que el proceso para una
insercion laboral adecuada debe comenzar lo antes posible, desde las edades mas tempranas,

con terapias que les permitan relacionarse socialmente con mayor facilidad.

Evaluacion y diagndstico

Para los casos de TEA aun no existe un examen o prueba médica que arroje como
resultado un “positivo” en la existencia de los trastornos. Para esto, es necesario que se dé
una evaluacién por parte de un profesional en la materia, para determinar un diagnostico
sobre el TEA y su nivel de afectacion, mediante la observacién del comportamiento y
desarrollo del nifio. En algunos casos, es posible detectar el TEA a los 18 meses e incluso
antes, pero para ello es necesario un sistema de salud fortalecido y especializado en la
deteccion temprana, asi como la informacion y atencion de los padres, para poder identificar

sintomas que puedan ser indicadores del TEA. En el DSM-5, también se incluyen criterios
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de diagnostico (figura 1) que pretenden facilitar a los psicologos y neurélogos identificar,

diagnosticar y clasificar los distintos casos dentro del espectro del autismo.

Figura 1. Criterios diagnosticos para TEA, segun el DSM-5. 2013

E.

Déficits persistentes en comunicacién social e interaccién social a lo largo de multiples contextos,
seglin se manifiestan en los siguientes sintomas, actuales o pasados (los ejemplos son ilustrativos, no
exhaustivos, ver texto):

Déficits en reciprocidad socio-emocional; rango de comportamientos que, por ejemplo, van desde
mostrar acercamientos sociales inusuales y problemas para mantener el flujo de ida y vuelta normal de las
conversaciones; a una disposicidén reducida por compartir intereses, emociones y afecto; a un fallo para
iniciar la interaccion social o responder a ella.

Déficits en conductas comunicativas no verbales usadas en la interaccién social; range de
comportamientos que, por ¢jemplo, van desde mostrar dificultad para integrar conductas comunicativas
verbales ¥ no verbales; a anomalias en el contacto visual y el lenguaje corperal o déficits en la
comprensién y uso de gestes; a una falta total de expresividad emocional o de comunicacién no verbal,

Déficits para desarrollar, mantener y comprender relaciones; rango de comportamientos que van, por
gjemplo, desde dificultades para ajustar ¢l comportamiento para encajar en diferentes contextos sociales;
a dificultades para compartir juegos de ficcién o hacer amigos; hasta una ausencia aparente de interés en
la gente.

Especificar la severidad actual:

La severidad se basa en la alteracién social y comunicativa y en la presencia de patrones de
comportamientos repetitivos y restringidos.

Patrones repetitivos y restringidos de conductas, actividades e intereses, que se manifiestan en, al
menos dos de los siguientes sintomas, actuales o pasados (los ejemplos son ilustrativos, no exhaustivos,
ver texto):

Movimientos motores, uso de objetos o habla estereotipados o repetitivos (ejs., movimientos motores
estereotipados simples, alinear objetos, dar vueltas a objetos, ecolalia, frases idiosincrasicas).

Insistencia en la igualdad, adherencia inflexible a rutinas o patrones de comportamiento verbal y
no verbal ritualizado (¢js., malestar extremo ante pequeiios cambios, dificultades con las transiciones,
patrones de pensamiento rigidos, rituales para saludar, necesidad de seguir siempre €l mismo camino o
comer siempre lo mismo).
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H. Intereses altamente restringidos, obsesivos, que son anormales por su intensidad o su foco (¢js.,
apego excesivo o preocupacién excesiva con cbjetos inusuales, intereses excesivamente circunscritos o
perseverantes).

I. Hiper- o hipo-reactividad sensorial o interés inusual en aspectos semsoriales del entorno (gjs.,
indiferencia aparente al dolor/temperatura, respuesta adversa a sonidos o texturas especificas, oler o tocar
objetos en excesa, fascinacion por las luces u chjetos que giran).

Especificar 1a severidad actual:

La severidad se basa en la alteracién social y comunicativa y en la presencia de patrones de
comportamientos repetitivos y restringidos,

J. TLos sintomas deben estar presentes en el periodo de desarrolle temprane (aunque pueden no
manifestarse plenamente hasta que las demandas del entorno excedan las capacidades del nifio, o pueden
verse enmascaradas en momentos posteriores de la vida por habilidades aprendidas).

K. Los sintomas causan alteraciones clinicamente significativas a nivel social, ocupacional o en otras
dreas importantes del funcionamiento actual.

L. Estas alteraciones no se explican mejor por la presencia de una discapacidad intelectual (trastorno
del desarrolle intelectual) o un retraso global del desarrolle. La discapacidad intelectual y el trastorno
del espectro de autismo con frecuencia coocurren; para hacer un diagnéstico de comorbilidad de trasterno
del espectro de autismo y discapacidad intelectual, la comunicacidn social debe estar por debajo de lo
esperado en funcidn del nivel general de desarrollo.

Nota: Los individuos con un diagndstico DSM-IV bien establecido de trastorno antista, sindrome de Asperger
o trastorno generalizado del desarrollo no especificado, deben recibir el diagnéstico de trastorno del espectro
de autismo. Los individuos que tienen marcades déficits en comunicacion social, pero cuyos sintomas no
cumplen los criterios para el trastorno de espectro de autismo, deberan ser evaluados para el trastorne de
comunicacién social (pragmatica).

Especificar si
¢ Se acompaiia o no de discapacidad intelectual.
* Se acompaiia o no de un trastorno del lenguaje.

* Se asocia con una condicion médica o gendtica o con un factor ambiental conocide (Nota de
codificacidon: use un codigo adicional para identificar la condicion médica o genética).

*  Se asocia con otro trastorno del neurodesarrollo, mental o del comportamiento (Nota de codificacidon:
use ofro(s) codigofs) adicional(es) para identificar el trastorno del neurodesarrollo, mental o del
comportamiento asociado).

*  Con catatonia (hacer referencia a los crilerios de catalonia asociada con otro trasiorno mental) (Nota
de codificacion: use el codigo adicional 293.89 [F06.1] catatonia asociada con trastorno del espectro
de autismo para indicar la presencia de catatonia comdrbida).

Nota. Tomado de Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales (2013).
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Si bien existen tres niveles en los que se categoriza el TEA, cada caso en particular
es unico y esta determinado por las caracteristicas de cada persona y de su entorno. Por esto,
resulta necesaria la pericia profesional para poder emitir un criterio, tras la observaciones

personales de las conductas presentes en el paciente.
Especialistas en Trastornos del Espectro Autista.

Para poder realizar un diagndstico adecuado sobre el TEA, es recomendable realizar
valoraciones a los 9 meses, 18 meses y 24 meses, con el fin de evaluar correctamente el

desarrollo del nifo.
Pediatras del desarrollo

Son médicos especializados en problemas del desarrollo y el comportamiento, y se
enfocan en buscar signos de un retraso en el desarrollo o en focalizar los problemas de

conducta.
Neurdélogos pediatras

Un neurdlogo es un profesional especializado en el desarrollo neurolégico, encargado
de diagnosticar y tratar las diversas patologias existentes en el sistema nervioso. Por lo tanto,

un neurélogo pediatra esta enfocado en la atencion de nifios y su desarrollo neuronal.
Psicologos o psiquiatras infantiles

Los psicologos infantiles son los encargados de estudiar el comportamiento de los
nifios, comprendiendo el entorno afectivo social estos, como se desarrollan en su aprendizaje

y como perciben los distintos estimulos, ademas de analizar el desarrollo motriz y fisico.

Terapia profesional

Al ser el TEA un espectro tan amplio y variado, tiene diversos tipos de terapias. En
aquellas enfocadas al comportamiento y la comunicacion, pues el TEA afecta el
neurodesarrollo, es importante que se dediquen a construir enlaces neuronales adecuados,
para que la persona logre percibir de manera correcta las distintas sensaciones; se debe
estimular con texturas, colores y sonidos, asi como crear las relaciones neuronales que existen
en la comunicacion. En su tesis, Paniagua (2018) expone que los objetivos primordiales de

la terapia son “mejorar la funcionalidad de la persona mediante la adquisicion de habilidades
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respecto a las deficiencias esenciales del padecimiento, y ademéas (...) es importante
involucrar a la familia, asi como proveerles apoyo y asistencia” (p.116). Por esto, resulta
importante que las terapias se realicen en edades tempranas, pues es cuando el cerebro tiene
una mayor curva de crecimiento y, por lo tanto, es el momento indicado para trabajar en crear

y moldear las distintas relaciones.

Analisis Conductual Aplicado (ABA, por sus siglas en inglés)

El modelo ABA, es un tratamiento que consta de la aplicacién de sesiones
estructuradas y apoyos que se van retirando de manera gradual; pretende utilizar reforzadores
efectivos. que ayuden a incentivar ciertas conductas positivas, asi como evitar o eliminar
conductas no deseadas. Sin embargo, comentan Sdnchez-Raya et al. (2015), “el sistema ABA
(y sus principios) han proporcionado importantes avances en la materia pero adolecen de
algunas deficiencias y criticas que a menudo han sido infravaloradas” (p. 59). Se alega que
los métodos utilizados para lo comprobacién de su efectividad tenian importantes
debilidades; asimismo, este modelo tiene un costo elevado, porque se pretenden rutinas de

entre 20 y 40 horas semanales, lo cual implica una alta necesidad de personal especializado.

Floortime, modelo basado en el Desarrollo, las Diferencias Individuales y las

Relaciones (DIR, por sus siglas en inglés)

Este plantea que un adulto es capaz de ayudar a un nifio a desarrollar sus habilidades
de comunicacion al ponerse a su nivel de desarrollo. Rojas et al. (2020), indican que “el
objetivo del modelo es potenciar una comunicacién espontanea entre el nifio y sus cuidadores,
haciendo crecer sus interrelaciones y promoviendo un compromiso alegre y placentero para
ambos que haga incrementar el nimero y la calidad de las interacciones” (p. 10). Asi pues,
se busca que el nifio logre alcanzar un nivel de autorregulacién ademas de interés en el mundo
que lo rodea, logre tener intimidad en sus relaciones afectivas, logre tener una comunicacion
bidireccional, asi como comunicacién, ademéas de tener pensamiento emocional e ideas

emocionales.
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Tratamiento y Educacion de nifios con TEA y discapacidades de la

comunicacion relacionadas (TEACCH, por sus siglas en inglés)

Entre las principales caracteristicas del TEACCH esta la ensefianza estructurada,
enfocada en sacar provecho de las fortalezas relativas y utilizar un procesamiento visual de
la informacion mientras se evaltan las dificultades conocidas, como lo define De Gofii,
(2015):

Se basa en hacer funcionales las habilidades comunicativas de las personas y no se
hace tanto hincapié en la forma del lenguaje que tengan las personas con TEA. Esto
quiere decir que, se pretende que estas habilidades les sean Utiles para realizar
cualquiera de las actividades de su vida diaria de manera autdnomay para relacionarse

con el entorno que les rodea en general. (p.17)

Es importante utilizar apoyos visuales para estructurar el entorno fisico y social y que,
de esta manera, el nifio pueda predecir y entender las actividades diarias con mayor

naturalidad.

Terapia ocupacional

La terapia ocupacional se encuentra enfocada en la integracion sensorial y en la
incorporacion de tareas cotidianas. Busca trabajar con las necesidades, intereses y
habilidades y sacarles el maximo provecho. Segun Almoguera (2016), “se basa en el
procesamiento sensorial para restablecer las alteraciones que se presentan en un individuo,
ya que un buen procesamiento sensorial, integrar un adecuado esquema corporal, es
fundamental para realizar cualquier actividad de la vida diaria” (p. 4). Es importante

recalcarlo como una de las terapias mas utilizadas.

Terapia de integracién sensorial

Esta directamente ligada a la terapia ocupacional; de hecho, lo correcto es que sea
impartida por un terapeuta ocupacional. Esta disefiada para los nifios que presentan

dificultades en el procesamiento sensorial. Al respecto, Ortiz (2014) menciona que “permite
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organizar las sensaciones propioceptivas, vestibulares y tactiles para el uso del cuerpo en un
ambiente determinado” (p. 3). Esto bajo la premisa de que mediante el estimulo sensorial
estructurado y repetitivo, se provocara que, con el tiempo, el cerebro se adapte y permita un

mejor procesamiento y las reacciones a las sensaciones sean mas eficientes.

Terapia de habla

En este punto, se deben diferenciar los problemas de lenguaje o de habla de los de
comunicacion. El enfoque verbal se centra en la deficiencia de la persona para procesar 0
para codificar el mensaje, mientras las deficiencias comunicativas pueden ser un
impedimento para crear un mensaje tanto verbal como no verbal. Sobre esto Rodriguez (2020)

indica lo siguiente:

El lenguaje constituye una compleja actividad humana, es un medio de comunicacién
y de representacion del mundo. De forma inconsciente, cuando una persona lo
interioriza, no aprende Unicamente palabras o un completo sistema de signos, sino
que también, como hemos visto, hace suya una serie de significados culturales, los
modos en que los individuos de una sociedad entienden e interpretan la realidad. (p.
26)

La terapia de habla también puede implicar mejoras en la comunicacién no verbal

como gestos, lenguaje corporal, expresion facial y contacto visual.

Sistema de comunicacion por intercambio de imagenes (PECS, por sus siglas

en inglés)

Es un sistema alternativo-aumentativo, el cual, para Rodriguez (2020), “se
fundamenta, tal y como su nombre indica, en el intercambio de imagenes entre la persona
con dificultades lingiiisticas y los interlocutores que la rodean” (p.31). La intencion es que al
entregar una imagen el individuo pueda tener un receptor comunicativo, el cual que
interpretara el intercambio como una peticion. Su objetivo es desarrollar una comunicacion

funcional y entre sus resultados se ha demostrado que se puede llegar a desarrollar el habla.
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Terminologia

Es relevante, al utilizar términos respecto a la condicion de las personas con TEA,
que estas se sientan comodas. Es usual, que al referirse a personas con condiciones atipicas,
algunos empleen términos como “normalidad” o se refieran a la condicion como algo

meramente negativo.

Glosario.

Es correcto utilizar la expresion “persona con autismo’; Sin embargo, como comentan
Rey y Garcia (2018), “para referirse a la condicion, lo cierto es que el concepto “TEA” es
méas completo y hace referencia a un amplio espectro de personas que forman parte de un
colectivo” (p. 65). Asi pues, se debe emplear “persona con trastorno del espectro autista” o

“persona con TEA”.

Dignidad de persona.

Es indispensable tener conciencia de que nunca se debe utilizar el término “autista”,
para referirse a una persona o a un colectivo. Como menciona Rey y Garcia (2018), “el TEA
es una caracteristica mas de la persona, pero no la define. El lenguaje contribuye a la inclusion
y referirse a las personas con TEA como “los autistas” implica, ademas, una falta de respeto

a su dignidad como personas” (p. 66).

Uso peyorativo

En Costa Rica, incluso se ha llegado a escuchar la frase “el presidente es autista
porque no tiene sentimientos”, por parte de un diputado. Una frase que no solo fomenta mitos
absolutamente falsos, sino que también resulta ofensiva para las personas con TEA. Las
connotaciones negativas referentes al TEA deben ser erradicadas, pues se basan en prejuicios
infundados y crean una imagen irreal sobre esta condicion, a la vez que dificultan la inclusion.
Rey y Garcia (2018).
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Personas con discapacidad

En algunos casos, la condicion de las personas con TEA llega a ser una discapacidad
que los limita para poder llevar una vida totalmente independiente; incluso impide una
comunicacion fluida o llega a presentar total ausencia del habla. Para Rey y Garcia (2018),
en estos casos, lo correcto sera “el uso de la expresion persona o personas con discapacidad
para referirse a este sector de la ciudadania, y discapacidad para referirse a su realidad
personal y social” (p. 18). Asimismo, se recomienda evitar el uso de “diversidad funcional”,

para referirse a la poblacion con discapacidad.

“Personas normales”

Cuando se habla de las personas con TEA, se tiene a utilizar el termino “personas
normales”, para referirse a aquellas personas que no tienen una condicion de TEA. Asi pues,
se esta infiriendo que las personas con TEA son “anormales”. En estos casos, lo indicado es
utilizar el término “neurotipico”, el cual es “empleado para referirse a personas con un
desarrollo tipico, es decir, que no presentan ninguna alteracion en su neurodesarrollo” (Rey

y Garcia (2018).

En el manual de estilo Como abordar el Trastorno del Espectro del Autismo desde
los medios de comunicacion, Rey y Garcia (2018) incluyen una tabla para hablar de los
términos correctos, incorrectos y no recomendados para abordar el TEA, la cual se muestra

en la figura 2 a continuacion.
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Figura 2. Lenguaje referido al TEA

NO
CORRECTO INCORRECTO | preoMENDADO

« Persona con Trastorno
del Espectro del Autismo
Como referirse
« Persona con TEA

alas personas = Autista « Persona autista
« Persona con autismo
con TEA

+ Persona en el Espectro
del Autismo

. = El Trastorno del « El sindrome
Como Espectro del Autismo del TEA
referirseala

. } « EITEA « La enfermedad
realidad social
« El autismo del TEA
i » Presentar « Padecer
Qué verbos
« Manifestar « Sufrir
emplear
« Tener « Estar afectado
= Persona con « Discapacitado f a
discapacidad + Persona normal

« Persona sin discapacidad

Términos )
laci d + Persona sin TEA
relacionaaos
conla « Persona neurotipica = Personanormal
discapacidad . F:erscna con desarrollo
tipico
= Inclusion * Integracion

Nota. Tomado de Rey y Garcia (2018, p.72).

Es fundamental recalcar la importancia de las palabras, pues estas son manifiesto del

respeto que se puede tener hacia el tema. Asimismo, se puede evitar caer en términos
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discriminatorios u ofensivos, que puedan resultar peyorativos o que tengan alguna

connotacién negativa hacia la condicion del espectro autista.

Ley N° 9940

La ley para el Cumplimiento de Derechos y Desarrollo de Oportunidades de las
Personas con Trastorno del Espectro Autista se presenta como proyecto de ley en el 2016,
bajo el nimero 19.902, es votada por los diputados en el afio 2021, el 14 de enero, firmado

por la Presidencia Ejecutiva y publicado en La Gaceta, el 3 de marzo de 2021.

Fines

Segun versa el documento publicado en La Gaceta, el Decreto Legislativo N° 9940

pretende:
a) Promover la deteccion y el diagnostico temprano del TEA.

b) Garantizar la inclusién integral adecuada de las personas con TEA, que

facilite su autonomia.

c) Asegurar, de manera pronta y oportuna, los apoyos integrales e
intervenciones adecuadas e individualizadas para las personas con TEA y a sus

familias, en los distintos sistemas que apoyan a la persona a lo largo de su vida.

d) Promover la concienciacion social, asi como el conocimiento y la
formacion de las personas profesionales vinculadas con la poblacién TEA y sus
familias, sobre el Modelo Social de la Discapacidad basado en el enfoque de derechos

humanos. (p. 1)

Es importante prestar especial atencidn a la deteccidén temprana, pues es una de las
principales herramientas para poder abordar la problematica de las personas con TEA 'y, de
esta manera, brindar la mayor cantidad de apoyos y facilidades posibles, para un mejor

desarrollo de sus habilidades.
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Deteccion temprana

La deteccion temprana es actualmente una de las mayores falencias en el sistema de
salud publico. Son pocos los profesionales especialistas que realizan el diagnostico y muchas
familias deben esperar hasta mas de un afio para poder obtener una cita en la Caja
Costarricense del Seguro Social (CCSS). Por eso, el articulo 7 de la Ley N° 9940 dicta para
la CCSS, lo siguiente:

(...) en cumplimiento de las facultades que le asigna la normativa y los principios
sobre derechos de las personas con discapacidad, adoptara las medidas necesarias
para la deteccion temprana del TEA desde el primer nivel de atencion integral en
salud, con el fin de emitir el diagnostico y las referencias correspondientes a los
niveles y servicios de atencion requeridos, asi como la coordinacion interinstitucional

para las terapias y apoyos terapéuticos.” (p.3)

Las mejoras en el sistema de salud para poder garantizar un diagnéstico precoz seran
una inversion a largo plazo en la mejora de la calidad de vida de las personas dentro del
espectro del autismo, pues, a temprana edad, las terapias pueden significar una mayor eficacia

en el desarrollo de la persona con TEA.

Acceso a la educacion

El capitulo V de la Ley N° 9940 esta dedicado al acceso a la educacion y menciona
apoyos como incluir sistemas alternativos de comunicacion, crear planes de estudio con
temas sobre derechos de las personas con TEA, buscar la capacitacion de personal para la
comunidad educativa y personas cuidadoras. Ademas, designa al Ministerio de Educacion
Publica (MEP) como responsable de “garantizar el pleno y efectivo acceso a la educacion a
las personas con TEA, que les permita potenciar y desarrollar sus capacidades individuales
en atencion a sus posibilidades de aprendizaje, desarrollo cognitivo, social y emocional” (p.
4). También involucra instituciones como el Consejo Nacional de Educacion Superior

(Conesup), al Consejo Nacional de Rectores (Conare), el Centro Nacional de Recursos para
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la Educacion Inclusiva (Cenarec), el Instituto de Desarrollo Profesional Uladislao Gamez

(IDP) y las universidades publicas.

Publicidad

Es bastante complejo tratar de definir o delimitar la publicidad cuando abarca tantas
areas y esta presente en muchos aspectos de la vida cotidiana. Sin embargo, Westphalen y
Pifiuel (1993), citados por Gomez (2017), la definen como “conjunto de técnicas y medios
que se orientan a informar al (0 a los) publico(s) y a convencerle(s) para que compren un
bien o un servicio o para que se adhieran a una causa” (S.p.). En el ambito de este trabajo, es
importante que la finalidad de la publicidad sea la adhesion a una causa, la educacion de una
poblacién o la difusion de informacion. Asi pues, funciona como la herramienta para difundir
informacidn sobre el espectro del autismo y el rol que deben tomar los ciudadanos de una

sociedad inclusiva.

Campanias publicitarias

Las campafias publicitarias son aquellos esfuerzos de comunicacion emprendidos en
un lapso determinado, con el fin de alcanzar un objetivo, como lo puede ser difundir un
mensaje. De acuerdo con Guzman (2003), “se resume la situacion en el mercado y las
estrategias y tacticas para las areas primarias de creatividad y medios, asi como otras areas
de comunicacion de mercadotecnia de promocion de ventas, mercadotecnia directa y
relaciones publicas” (p. 2). De esta manera. la campafa publicitaria puede tomar forma,
conocer el mercado al que va dirigido, el tiempo en que se va a realizar y los espacios en los

cuales se va colocar, medios de difusion masiva, exteriores o medios digitales.

Concientizacién

Las campanias se realizan con el fin de generar un cambio social. Para Coffman (2003),
su finalidad es tratar de cambiar en los individuos las conductas que conducen a problemas
sociales o promover conductas que conduzcan a un mejor bienestar individual o social” (p.

4). Se puede decir que estas campafias van mas alla de un bien comercial, producto o servicio,
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pretenden utilizar la sensibilidad, la ética y la moral de las personas y buscar un cambio social
desde su raiz. Pueden emplear una marca comercial con el fin de mejorar la percepcion que
se tiene de esta, al involucrarla en temas sociales o pueden ser financiadas por organizaciones
gubernamentales y no gubernamentales, con el fin de atacar una problematica social o buscar
el cambio de una conducta. Si bien puede parecer facil a simple vista la creacion de un
mensaje con el propdsito de una concientizar, no son pocas las camparfias que han caido en
desgracia y han creado polémicas y generado resultados completamente contrarios a los

objetivos planteados.

Publico objetivo

El publico objetivo o target es el segmento de la poblacién al que dirige la accion de
comunicacion. Segun Jiménez et al. (2014), para lograr identificar al publico objetivo es
primordial realizar una segmentacion de mercado, separar a la poblacion con criterios y
caracteristicas que permitan estudiarla méas minuciosamente, variables como las
demogréficas, econdmicas, geograficas y psicograficas; despues, analizarlos con aspectos
conductuales incidentes en los intereses propios del mensaje o producto pensado para dicho

target.

Por tanto, identificar el target es primordial en el proceso de crear una campafia,
conocer a quién se pretende llegar ayudaré a la creacion de un mensaje 6ptimo, en un lenguaje
adecuado. Ademas, ayudara a posicionar estratégicamente el mensaje para que sea Visto,
recibido y entendido; no es solo colocar una valla de camino a su trabajo, es necesario que
Ilame su atencidn para que la vuelva a ver y que el mensaje sea procesado para que deje una
impresion. Solo asi el mensaje puede quedar en su memoria y se habrad cumplido con el

objetivo de la publicidad.

Mensaje publicitario

Para entender el mensaje publicitario, no se debe limitar exclusivamente a palabras:
“El mensaje publicitario es la idea o conjunto de informaciones que un anunciante quiere

comunicar al publico, por medio de la publicidad, sobre sus productos o servicios, su marca
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0 su organizacion”(Jiménez et al., 2014, p.3 9). Asi pues, se entiende que el mensaje
publicitario puede ser hasta una experiencia 0 una sensacion que el anunciante o publicista
quiera provocar en el publico objetivo, siempre buscando una respuesta por parte del pablico

objetivo.

Medios publicitarios

De nada sirve la creacion de un mensaje publicitario y determinar un publico objetivo
si no hay un medio entre la marca y el publico que lo trasporte. Se puede decir que el medio
es el canal por el que viaja el mensaje, desde el emisor hasta el receptor. De acuerdo con
Jiménez et al. (2014), se “debera seleccionar los medios y soportes publicitarios mas
adecuados para difundir el mensaje publicitario y conseguir que este impacte en el publico
objetivo” (p. 67). Para esto también servird la segmentacion del publico, pues ayudara a
conocer las conductas del publico objetivo, lugares que transitan, programas de television
que suelen ver, entre otros aspectos de su vida cotidiana, los cuales ayudaran a ubicar los

mensajes publicitarios en lugares estratégicos.

Jiménez et al. (2014) incluyen dos cuadros que facilitan la comprension de los
distintos medios con sus ventajas y desventajas. Estos se muestran seguidamente en las

figuras 3y 4.
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Figura 3. Medios de comunicacién convencionales

Medio Ventajas Inconvenientes
Revistas Absoluta identificacion del Falta de inmediatez.
publico con el medio. Alto * Obligacién de una planifi-
nivel del impacto publicita- cacién con muche tiempo
rio. de antelacién.
Gran capacidad de per- Requisito habitual del
sUasion qQue Se Consigue apoyo de otros medios
por medio del color y |a de comunicacion, ya que
calidad de los anuncios, resulta muy dificil que una
Credibilidad de los campafa publicitaria im-
anuncios que depende del pacte plenamente en todo
prestigio de las revistas. el pablico objetive sblo con
las revistas.
Radio Inmediatez y proximidad a Medio mas desatendido,
cualquier lugar, en el sentido que habi-
Gran posibilidad de tualmente no se ejecutan
segmentacion del pablico campaiias especificas
objetivo. para la radio, sino que se
Coste econdmico relativa- aprovechan las campafas
mente bajo. emitidas por televisian.
Consideracion de medio
complementario.
Caracter efimero que
obliga a los anunciantes
a la repeticion con el fin
de consequir un impacto
minimo.
Television Cobertura universal, va Coste elevado.
que llega a todos los hoga- Gran saturacion publicita-
res de una ciudad, de un ria.
pais o del mundo. Zapeo.
Integracion de imagenes y Fragmentacion de la
sonido. audiencia a raiz de la con-
Alto nivel de impacto a solidacion de la televisidn
muy corto plazo. digital terrestre.
Gran capacidad de persua-
sion.
Internet Es un medio econdmico, Aln tiene algunas limitacio-

rapido y de respuesta
facilmente disponible.

Es uno de los medios mas
flexibles

Su viralidad y rapidez lo
hacen un medio global.

nes tecnologicas.

No llega a todos los secto-
res de la poblacién debido
a que en algunas regiones
o publicos su uso no es tan
difundido.
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Medio

Ventajas

Inconvenientes

Cine

FPubli-
cidad
exterior

Focalizacion de la atencion
del espectador.

Gran versatilidad, ya que
permite llevar a cabo
campanas a escala local,
nacional o internacional.
Caracteristicas que lo do-
tan de un valor expresivo
y comunicativo que no
tienen los otros medios de
comunicacion.

Gran poder de impacto.
Elevadas posibilidades

de segmentacion, ya

que podemos colocar la
publicidad alli donde sea
mds conveniente para su
difusion.

Medio local por excelen-
cia.

Flexibilidad, ya que nos
permite medidas de
impacto mucho antes del
lanzamiento total de la
campana publicitaria.
Posibilidad de acerca-
miento del consumidor al
punto de venta.

Elevado coste de produc-
cion.

Complementario a otros
medios de comunicacidn
publicitaria.

Entradas que se han vendi-
do como unico sistema de
control de audiencias.

Impacto relativamente
efimero, ya que el receptor
incorpora ensequida la
publicidad exterior a su
paisaje urbana habitual.
Formato que limita su
creatividad, ya que no hay
espacio para grandes expli-
caciones.

Nota. Tomado de Jiménez et al. (2014, pp.73-74).

Las decisiones sobre la utilizacion de medios publicitarios no son un trabajo que se

deba tomar a la ligera; es importante conocer el publico meta y sus caracteristicas, y de esta

manera, poder reconocer sus rutinas, sus conductas, y a cudles medios estan mas expuestos

y, entre estos, a cudl le prestan mas atencion. Asi, los recursos seran bien aprovechados y las

campafias tendran una mayor efectividad.



Figura 4. Medios de comunicacién no convencionales

consumidores y anun-
ciantes.

Generan sentimientos
de proximidad y sim-

patia con la marca.

Medio Descripcion Ventajas Inconvenientes
Es la participacion * Permite combinar Implica una im-
de una empresa diferentes herramien- portante inversion
de-terminada enuna | tas de comunicacion econdmica que
= feriade muestras con | a] mismo tiempo: necesita basarse
E un stand. - publicidad; En otras acciones
£ — promocion de publicitarias.
-E ventas; Son muy pocas las
2 - relacién con los ferias de muestras
S clientes; abiertas al piblico
E — demostraciones de no especializado.
W productos.
* Permite acercarse a
seclores especializa-
dos.
Es una forma de * Permeabilidad a la El espectador esta
publicidad interac- marca, es decir, no se mas pendiente del
tiva consistente en produce actitud nega- | juego que del pro-
incluir anuncios en tiva hacia el mensaje. ducto emplazado.
los videojuegos, en | » Atribuye valores posi- Mecesita un refuer-
patrocinar juegos on- | tivos al anunciante, zo publicitario con
line en portales de * Fideliza al joven a otras acciones.
E’ bisqueda, o bien en partir de sus primeras Si el praducto no
E (fEﬂ"l'JS para las pa- incursiones en el se explota interna-
S ginas web de deter- consumo adulto. cionalmente o si
u minadas empresas, recibe otro nombre
2 de tal manera que la en funcién de las
marca aparezca visi- fronteras geogra-
ble en los diferentes 'Fiu:"as‘l eL ﬂdyergﬂ_
escenarios donde se ming, ya que el
desarrolla el juego. producto ubicado
no es descodifica-
do como mensaje
publicitario.
Cualguier accion de | » Posibilidades infinitas Requiere de lugares
publicidad que utilice|  a nivel creativo. estratégicamente
el medio urbano » El componente crea- relevantes.
como soporte publi- | tivo y la innovacién En algunos casos la
citario. suelen ser factores inversion econdmi-
% determinantes. ca puede ser alta,
E = = Canal de comuni- La gestion de per-
i E cacion directo entre Misos &5, en ocasio-

nes, compleja.
Requiere una pla-
neacién adecuada
v un elevado
esfuerzo logistico.
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Medio

Descripcion

Ventajas

Inconvenientes

Herramienta de
marketing que se
vale de la telefonia
para el desarrollo de
sus campanas.

Permite interactuar
con los consumidores
y tener una respuesta
inmediata.

Es facilmente medi-

Requiere otras
acciones de
comunicacion, ya
que es un medio
complementario.

tario o de imagen.
Habitualmente suele
estar vinculado al
mundo deportivo,
de manera que tiene
una gran difusion
mediatica.

proyeccion publica.
Tiene repercusion en
la imagen de marca.

o _g’ ble. Esta limitada por
=3 Altos porcentajes de los avances tecno-
§ E penetracion. I6gicos.
g Genera notoriedad y Aln es un medio
branding. caro.
Es un medio muy uti- Limitaciones técni-
lizado en la vida diaria|  cas de los propios
y siempre va con el operadores.
usuario.
Apoyo financiero Habitualmente suele En caso de que el
o material que una estar vinculado al elemento patroci-
persona fisica o mundo deportivo, nado tenga una
juridica da a una de manera que tiene mala imagen, ésta
P et WgATca: una gran difusion revierte negati-
cion, manifestacion, mediatica. vamente en el
2 Z‘C";m‘ lafinalidad | ¢ |mpacta en el piblico | patrocinador.
g SOTeNRr £ directo y en el indi- A pesar de su coste
contrapartida un .
S 1 orichicio bublicic recto. elevado, necesita
] &l % A
a Tiene una buena otras estrategias

publicitarias de
refuerzo.

Nota. Tomado de Jiménez et al. (2014, pp. 75-76).

Medios digitales.

Son todas aquellas plataformas virtualizadas accesibles mediante dispositivos
electronicos. Los medios digitales han revolucionado la comunicacion en todos sus aspectos,
pueden convertirse en un canal directo entre el emisor y el receptor, practicamente sin
intermediarios, lo cual permite una comunicacion en las dos vias. Ademés, goza de una

inmediatez con la que los medios anal6gicos no cuentan.
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Redes sociales.

Las redes sociales son estructuras virtuales, paginas o aplicaciones que vinculan
personas u organizaciones entre si; permiten el intercambio de informacion, la interaccion
entre personas e, incluso, sociedades enteras han sido criticadas en la actualidad por la
pérdida de la privacidad. Sin embargo, en las redes sociales se han desarrollado las mas
recientes campafias electorales, huelgas y cambios sociales. Entre las principales redes

sociales destacan WhatsApp, Facebook, Instagram, YouTube y Twitter, entre otras.

Aplicaciones

Se trata de softwares que requieren instalacion en un dispositivo moévil, tablet o
computadora y tienen como finalidad general facilitar la vida de las personas; pueden ser de
tipo profesional, de utilidad, ocio o entretenimiento. Su versatilidad ha permitido su
aplicacion en una gran diversidad de propdsitos y las vuelven una opcién muy viable para la
construccion de una plataforma de comunicacion, guia y acompafiamiento, en casos como el
TEA.

Pagina web/blog

Un sitio web ofrece una plataforma a la cual se accede solo mediante Internet, pero a
diferencia de las aplicaciones, no necesita ser instalada, puede almacenar videos, fotos y
textos o blogs, poniendo a disposicion gran cantidad de informacion. Se puede acceder
mediante direccion web o enlaces directos y es necesario dar a conocer esta direcciéon o

utilizar otras plataformas para crear el enlace directo al sitio web.

Campaiia “Puedo APRENDER, Puedo TRABAJAR”

La campafia, realizada durante el 2020-2021, pone el foco en la situacion laboral y
académica de las personas con TEA, bajo el objetivo de no solo buscar la creacion
oportunidades laborales, sino que representen la posibilidad de crecimiento y realizacion
personal. Al respecto, Vidriales et al. indican: “la incorporacion de las personas con TEA al
mercado laboral es un aspecto central para promover su autonomia personal, participacion,

vida independiente y empoderamiento” (p.13).
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Por lo tanto, mediante un gesto simbolico, como publicar una foto con una
herramienta en la mano, esta campafa pretende dar apoyo a las personas con TEA en la
busqueda de trabajo y llamar la atencion de empresarios y politicos hacia una poblacién que
se enfrenta a serias adversidades durante su proceso educativo y de busqueda de trabajo.

Figura 5. “Puedo Aprender, Puedo TRABAJAR” 1

Puedo
APRENDER
Puedo
TRABAJAR

¢Como puedes apoyar
la campana?

>

f

Q9O
8
@ 0
Dia Mundial de Concienciacion

sobre el Autismo
2 de abril

www.diamundialautismo.com

Nota. Tomado de diamundialdelautismo.com.



Figura 6. “Puedo Aprender, Puedo TRABAJAR” 2

Puedo APRENDER. Puedo TRABAJAR

#DiaMundialAutismo
Soy una chica de 30 anos que tiene TEA. He tenido
experiencias positivas y negativas. Las negativas han
sido cuando era pequefia En la ESO mis companeras
se metieron conmigo de diferentes formas:

encerrandome en el cuarto de bano o robando cosas

a los demas companeros.
BELEN, PERSONA CON TEA

Nota. Tomado de diamundialdelautismo.com

Figura 7. “Puedo Aprender, Puedo TRABAJAR” 3

Puedo APRENDER. Puedo TRABAJAR
#DiaMundialAutismo
"Ahora estoy en el paro. Me gustaria que los
empresarios nos tuvieran en cuenta para
determinados trabajos porque somos
capaces de hacer lo mismo que el resto."

MERCEDES, PERSONA CON TEA

Tomado de diamundialdelautismo.com
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Conclusion

A lo largo de este marco tedrico se enfatiz0 en la necesidad de adaptar la
infraestructura en el sector salud y educacién, con el fin de responder a las necesidades de
las personas con TEA y sus familias, brindar proteccion y acompafiamiento desde las etapas
mas tempranas y buscar el desarrollo a plenitud de las personas dentro del espectro del
autismo. Asimismo, es necesario hacer hincapié en la importancia de educar desde temprana
edad para la construccién de una sociedad inclusiva, en la cual cada uno de sus miembros es
tan importante como cualquier otro, y también la educacion de los padres de familia, para
gue puedan estar atentos a comportamientos ligados al TEA y, de esta manera, contribuir

directamente en el diagndstico temprano y una terapia mas efectiva.
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Capitulo I11: Marco metodoldgico

Enfoque de la investigacion

Segun Herndndez et al. (2014), en su libro Metodologia de la Investigacion, se plantea
que “los métodos mixtos sélo es apropiada cuando se agrega valor al estudio en comparacion
con utilizar un anico enfoque” (p. 536). Asi pues, el propdsito en esta investigacion es
conocer el pensar de los expertos costarricenses dedicados a trabajar en la atencion de nifios
con TEA y de las familias que poseen miembros con esta condicion. Asimismo, busca

conocer la opinion del publico meta para el disefio de una campafa de concientizacion.

Disefio de la investigacion

La investigacion es un disefio exploratorio secuencial (DEXPLOS), modalidad
derivativa, la cual comenz6 con la recoleccion y andlisis de datos cualitativos vy,

posteriormente, los integra con los cuantitativos. Segin Hernandez et al. (2014):

(...) la recoleccidn y el analisis de los datos cuantitativos se hacen sobre la base de
los resultados cualitativos. La mezcla mixta ocurre cuando se conecta el anélisis
cualitativo de los datos y la recoleccion de datos cuantitativos. La interpretacion final
es producto de la comparacion e integracion de resultados cualitativos y cuantitativos.
(p. 551)

Con esto en mente, la primera parte de la investigacidn arroja como resultado qué se

necesita comunicar y la segunda parte muestra como debe ser comunicado.

Fuentes de informacion

Para esta investigacion, fueron necesarias fuentes que, de primera mano, estuvieran
involucradas en la vida de nifios con TEA, asi como nifios con TEA. Ademas, se tomaron
en cuenta aquellas fuentes que pudieran proporcionar informacién veraz y congruente con la
metodologia elegida. A continuacion, se detallan las fuentes que formaron parte de la

investigacion:
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Primera fuente: Se realizd una entrevista a una profesional en psicopedagogia, con

maés de 10 afios de experiencia trabajando con nifios con TEA.

Segunda fuente: Se realizaron dos entrevistas a familiares de nifios con TEA, con el

fin de conocer sus experiencias en el proceso de diagndstico y su vivencia diaria.

Poblacion

Lepkowski (2008b), citado por Hernandez -Sampieri (2014), indica que “una
poblacion es el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de especificaciones”
(p.174). Por lo tanto, para delimitar la poblacion a utilizar en esta investigacion se tomaron

en cuenta las caracteristicas que se muestran en los cuadro 1-3.

Cuadro 1. Criterios de seleccion para la poblacién A

N Criterio de evaluacion

1 Hombres y mujeres.

2 Con edades entre los 25 y 50 afios.

3 Residentes de la Gran Area Metropolitana.

4 Que sean padres de al menos un nifio con condicién de TEA diagnosticado.

Nota. Elaboracion propia.



Cuadro 2. Criterios de seleccién para la poblacion B

Criterio de evaluacion

Hombres y mujeres.

Con edades entre los 25 y 50 afios.

Residentes del Gran Area Metropolitana.

Que se desempefien como Profesionales enfocados en TEA, con estudios en

Medicina, Neurologia, Psiquiatria o Psicopedagogia

Que trabajen con nifios con TEA, ya sea en la parte de diagnostico o en las terapias.

Que tengan al menos 5 afios de experiencia en las labores anteriormente

mencionadas.

Nota. Elaboracion propia.

Cuadro 3. Criterios de seleccién para la poblacién C.

Criterio de evaluacion

Hombres y mujeres.

Con edades entre los 25 y 40 afios.

Residentes del Gran Area Metropolitana.

Nota. Elaboracion propia.
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Muestreo

La primera parte de la investigacion es cualitativa. En esta, se utilizd una muestra no
probabilistica por conveniencia. Como lo indican Hernandez-Sampieri et al. (2014): “el
procedimiento no es mecanico ni se basa en formulas de probabilidad, sino que depende del
proceso de toma de decisiones de un investigador o de un grupo de investigadores y, desde
luego, las muestras seleccionadas obedecen a otros criterios de investigacion” (p.176). Esto
ya que las caracteristicas de las poblaciones B y C no son muy abundantes, ademas de que la

investigacion no probabilistica por conveniencia se adapta mejor al enfoque planteado.

En la segunda es cuantitativa y en ella se realizé un muestreo probabilistico aleatorio
simple. Para Hernandez-Sampieri et al. (2014), “las muestras probabilisticas son esenciales
en los disefios de investigacion transeccionales, tanto descriptivos como correlacionales-
causales... donde se pretende hacer estimaciones de variables en la poblacion” (p. 177), con
el fin de reconocer la opinién de la poblacion C respecto a la campafa de concientizacion
“puedo aprender, puedo trabajar”, para desarrollar una campafa dirigida a la poblacion

costarricense.

Para el muestreo cuantitativo, se utiliz6 un margen de error del 10% y un nivel de
confianza de un 90%. Al respecto, Hernandez-Sampieri et al. (2014) indican: “las muestras
probabilisticas tienen muchas ventajas, quiza la principal sea que puede medirse el tamarfio
del error en nuestras predicciones” (p.177); por lo tanto, para calcular el tamafio de la muestra
recomienda utilizar un programa automatizado de analisis estadistico, “calcular un tamafio
de muestra que sea representativo de la poblacion (...) se recomienda utilizar el programa
STATS” (p.177). Asi pues, la muestra se calcula con basado en las cifras del INEC (Cuadro
1.1 de “Costa Rica zona urbana: poblacién nacional segin indicadores generales de la
condicién de actividad Il Trimestre 2021), segun el cual la poblacion en la GAM en edad
entre 25 y 34 afios es de 526.991 personas, y con edad entre 35 y 34 afios es de 512.400
personas, para un total de 1.039.391. Lo anterior, calculado por el programa STATS arroja

una muestra de un tamafo de 68 personas.
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Figura 8. STATS

< Sample Size A

Allows the user to calculate the sample
size needed to achieve a specified level of
accuracy.

s

~ Population Size
1,039,391

 Maximum Acceptable Error
10% v

r Estimated Percentage ...
50% v

 Desired Confidence Level
90% A 4

Sample Size = 68

Nota. Tomado de STATS Mobile.

Criterios de exclusién
Muestra A:

e Padres que no vivan dentro del GAM.
e Aquellos casos en los que los nifios no hayan sido diagnosticados por un

profesional.
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Muestra B:

e Que no estén involucrados en el proceso de diagndstico o terapia de nifios con
TEA.

e Que no vivan en la GAM.

e Que no tengan més de 5 afios de experiencia
Muestra C:

e Que no vivan en la GAM.
e Que no tengan 25 afios 0 mas.

e Que tengan 41 afios 0 mas.

Unidad de andlisis

Seguidamente, en el cuadro 4, se detallan las unidades de analisis empleadas en la

investigacion.

Cuadro 4. Unidad de analisis

o Categoria . L -
Objetivo . Subcategoria Definicion conceptual Instrumento Item
de Anélisis
Analizar la e Campafa: Conjunto de
campafia actividades realizadas
“puedo en un periodo de
aprender, tiempo, enfocadas en
“Puedo ) _ p t
puedo . conseguir un fin. reguntas
. Campana | aprender, 5 6y7
trabajar” de e Puedo: Capacidad o Encuesta 0y
puedo Encuesta
la . facultad de hacer
trabajar’
Confedera- determinada cosa.
cion e Aprender: Adquirir
Autismo conocimiento mediante
Espafa. estudio o préctica.
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Trabajar: Realizar una
actividad fisica o
intelectual, en general
de forma continuada, y
recibir un salario por

ello.

Impacto: Causar
impresion o
desconcierto a causa de
un hecho.

Poblacion: Conjunto

Identificar de habitantes de un
el impacto lugar.
en la Campafia: Conjunto de
poblacion Campaniia actividades realizadas
Impacto en L .
de la ~ | concientiza- en un periodo de Encuesta
. la poblacion .
campafia de cion. tiempo, enfocadas en Preguntas
concientiza conseguir un fin. 8,9y 10
cion. Concientizacion: Encuesta
Efecto de hacer
consciente a las
personas sobre una
problematica o un
fendmeno que no les
atafe directamente.
Reconocer Personas con Realidad: Existencia
larealidad | Realidady TEA verdadera y efectiva de | Entrevista 1
y necesidades algo o alguien en el y?2

necesidades

mundo real.
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de las
personas
con TEA.

Necesidades: Que debe
ocurrir, hacerse, existir
0 tenerse para la
existencia, la actividad
0 el correcto estado o
funcionamiento de
alguien o algo.
Personas: Individuos
de la especie humana.
TEA Trastorno del
Espectro Autista es una
condicién con un
desarrollo neuronal
atipico, que puede
provocar problemas
sociales,
comunicacionales y
conductuales

significativos.

Preguntas
entrevista
ly?2

Definir la
comunica-
cién idonea
para una
campaiia de
concienti-
zacion
sobre el
TEA.

Comunica-
ciény
campanfa de
concientizac

-z

on

Idonea

Comunicacion:
Transmision de un
mensaje codificado de
un emisor a un

receptor.

Camparfia: Conjunto de
actividades realizadas
en un periodo de
tiempo, enfocadas en

conseguir un fin.

Encuesta

Preguntas
3,11,12y
13

Encuesta
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e Concientizacion:
Efecto de hacer
consciente a las
personas sobre una
problematica o un
fendmeno que no les
atafie directamente.

e ldonea: Que redne las
condiciones necesarias
u Optimas para una
funcion o fin

determinados

Instrumento de recoleccion de datos

Al tener este trabajo un enfoque mixto, se platea el uso de dos tipos de herramientas.
En la primera parte, la cualitativa, se utilizaron dos entrevistas estructuradas, Hernandez-
Sampieri et al. (2014), afirman: “lo que se busca en un estudio cualitativo es obtener datos
(que se convertiran en informacion) de personas, seres vivos, comunidades, situaciones o
procesos en profundidad; en las propias “formas de expresion” de cada uno” (p. 396). Esto
con el fin de buscar respuestas abiertas, las cuales permitan conocer su experiencia y sus
opiniones personales, se desarrollardn dos entrevistas distintas, una enfocada en los
profesionales que trabajan con nifios con TEA, una segunda enfocada en los familiares de

nifios con TEA.

La segunda parte es cuantitativa, y para esta se empleo un cuestionario. Chasteauneuf
(2009), citado en Hernandez-Sampieri et al. (2014), asegura que “un cuestionario consiste en
un conjunto de preguntas respecto de una 0 mas variables a medir” (p. 217). Asi pues, fue
necesario conocer la opinion de la poblacion respecto a la campafia de concientizacion y el

impacto que esta puede tener en ellos.
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Procedimiento de recoleccion de datos

Se aplicaron dos tipos de instrumentos. En el primer instrumento, se realizaron dos
entrevistas estructuradas para obtener respuestas abiertas; estas se grabaron para poder
profundizar en las respuestas y obtener evidencias textuales de lo conversado. Segun
Hernandez-Sampieri et al. (2014), “las entrevistas abiertas se fundamentan en una guia
general de contenido y el entrevistador posee toda la flexibilidad para manejarla” (p.403). Al
momento de elaborar este documento, se encuentra en contacto con una profesional
psicopedagoga de base de educacion especial, con una especializacién en Integracion
Educativa; ademas, se contacta a Gloriana Fernandez, terapeuta ocupacional, y a Max Teran,
musicoterapeuta neurolégico certificado. También se esta haciendo contacto con Vielka
Valenciano, madre de un nifio de 10 afios con TEA y con Luanny Hernandez, madre de un
nifio de 5 afios con TEA. Se espera realizar las entrevistas en un lugar cerrado, silencioso que
permita evitar problemas técnicos con el audio. Las entrevistas se realizaron en los meses de

junio y julio (cuadro 5).

Ademas ,como segundo tipo de instrumento, para la parte cuantitativa, se trabajé con
una encuesta aplicada a 68 personas entre 25 y 40 afios, residentes de la Gran Area

Metropolitana (GAM), segun se detalla en el cuadro 6.

Cuadro 5. Cuadro estratégico: Entrevistas

Cantidad de Lugar donde se llevaron a Horas donde se Fechas donde se
entrevistas cabo Ilevaron a cabo llevaron a cabo
Entre 12:30 a.m. y
2 Via telefdnica 4:30 p.m. 25/06/2021
1 Via Telefonica Entre 2:00 p.m.y 2/07/2021
3:30 p.m.

Cuadro 6. Cuadro estratégico: Encuestas

Cantidad de Lugar donde se llevaron a Horas donde se Fechas donde se
Entrevistas cabo Ilevaron a cabo llevaron a cabo
68 Entre 6:00 am.y
Via Google Forms 7:00 p.m. 14,15y 16 de
Agosto de 2021
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Procedimiento de analisis de datos

De acuerdo con Hernandez-Sampieri et al. (2014), “en la investigacion cualitativa (...)
la recoleccion y el analisis ocurren practicamente en paralelo; ademas, el analisis no es
uniforme, ya que cada estudio requiere un esquema peculiar” (p.418). Por lo tanto, para esta
investigacion se transcribieron textualmente las respuestas y se buscaron las partes mas
sensibles o significativas de estas, asi como los puntos en que las opiniones coinciden. Se
presto atencion a la relevancia de estas, porque brindaron importantes luces de como se podia
desarrollar esta investigacion. Se utilizaron editores de texto y de audio para manejar las

entrevistas en el proceso de analisis.

Para el analisis de datos cuantitativos, se utilizd6 Google Forms. Asi pues, comenta
Hernandez-Sampieri et al. (2014), “el analisis cuantitativo de los datos se lleva a cabo por
computadora u ordenador. Ya casi nadie lo hace de forma manual ni aplicando férmulas, en
especial si hay un volumen considerable de datos” (p. 272). Para finalizar, se procedio a

interpretar los datos obtenidos mediante las encuestas.
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Capitulo 1V: Andlisis de resultados

Presentacién

Esta investigacion tuvo como objetivo general analizar la campafia publicitaria de
concientizacion “Puedo APRENDER, Puedo TRABAJAR”, con el fin de plantear una
similar, dirigida al publico costarricense, en la busqueda de un mejoramiento de la realidad
y la calidad de vida de las personas con TEA. Para esto, se identificaron la realidad y
necesidades de esta poblacion y determinar las problematicas y deficiencias a las que se

enfrenta esta y sus familias.

Para conocer a profundidad su situacion se aplicaron dos instrumentos de entrevista,
uno dirigido a profesionales en materia de TEA y otro a los familiares de las personas con
TEA. De esta manera, se busco ahondar en la perspectiva de quienes rodean a los nifios
con TEA; asimismo, se aplico un instrumento de encuesta, para obtener la opinion del

publico objetivo respecto a la camparia realizada en Espafa.

En cuanto a la poblacion a la cual se aplicaron los instrumentos, para la parte
cualitativa, en la muestra A se tomaron en cuenta hombres y mujeres, con edades entre los
25 y 50 afios, residentes de la GAM, padres de al menos un nifio con TEA. Se realizé la
entrevista a dos madres, con nifios de 10 y 5 afios, uno diagnosticado a los 2.5 afios y el otro
a los 4 afos, respectivamente. Para el instrumento cualitativo, en la muestra B, se tomaron
en cuenta hombres y mujeres, con edades entre los 25 y 50 afios, residentes de la GAM, que
se desempefien como profesionales enfocados en la atencion de nifios con TEA, asi como

una entrevista a una psicopedagoga especializada en Educacion Integral.

Mediante la aplicacién de estos instrumentos, se logré obtener una perspectiva mas
intima de los procesos de diagnostico y desarrollo de las personas con TEA, asi como del
proceso de asimilacion y entendimiento por parte de sus familiares y la opinion de los
terapeutas y familiares en cuanto a falencias y fortalezas del sistema educativo y del sistema

de salud costarricenses.

Posteriormente, se elaboré un instrumento cuantitativo para analizar la camparia
“Puedo APRENDER, puedo TRABAJAR”, en el cual se consultdé la opinion del publico
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objetivo respecto al mensaje, formay fondo de la campafia. Ademas, se realizaron preguntas
sobre su uso de redes sociales y la percepcion de medios publicitarios, para elaborar una

propuesta dirigida al publico costarricense.

Andlisis Muestra A

En primer lugar, se realizé el andlisis de la Muestra A. En esta, la recoleccion de los

datos se realiz6 por medio de un instrumento cualitativo, la entrevista:

Pregunta 1: ;Cudl es la edad de su hijo?

En esta respuesta uno de los casos tiene 5 afios y el segundo 10 afios.

Pregunta 2: ;A qué edad diagnosticaron a su hijo dentro del espectro del autismo?
El caso de 5 afios, tuvo un diagndstico a los 4 afios, y caso de los 10 afios fue

diagnosticado desde los 2.5 afios.

Pregunta 3: ;Cémo definiria el Trastorno del Espectro Autista?

La madre del nifio de 10 afios lo define como una condicién y enfatiza que no es una
enfermedad, comenta que es dificil encajarlo en una sola definicion, pues cada caso es
distinto. En el caso de su hijo, comenta de los problemas de comunicacion existentes y la
falta de abstraccion para poder comprender el sarcasmo. También habla de las conductas
obsesivas y de la inteligencia para memorizar y aprender otros idiomas. La madre del nifio

de 5 afios no logra definirlo y dice que es algo muy dificil de comprender.

Pregunta 4: ;Qué consideraria como las falencias y fortalezas del sistema educativo?
Ambas madres hablan sobre la ausencia de una maestra sombra o un plan educativo
diferenciado para sus hijos en el sistema publico, la falta de especializacién y capacitacion
en los profesores, que también tienen un rol sobre cargado con mas de 30 nifios en un aula lo
que imposibilita una atencion. Por eso, una ha recurrido al sistema privado y la otra a un

sistema subvencionado por el Estado, de administracion privada.
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Pregunta 5: ¢ Cuales son las necesidades presentes en el sistema de salud?

En ambos casos, se habla de la falta de sensibilidad por parte del personal. En el del
nifio 5 afos ni siquiera ha sido diagnosticado como TEA por parte del sistema salud publico,
solamente por especialistas privados. Se enfatiza en la necesidad de grupos
multidisciplinarios disponibles para la atencidn, tratamiento y terapias en las areas de salud

independientes del hospital de nifios.

Pregunta 6: ;Opina que es necesaria una mayor inclusion de contenido sobre el TEA
en la educacion prenatal?

Si, se comenta que puede ser parte fundamental en el proceso de deteccién y de
aceptacion, asi como el poder tener un plan para avanzar en el desarrollo del nifio, que ademas
podria influir en la educacion de padres de nifios con un desarrollo neuronal tipico para

fomentar la inclusién y en entendimiento de los nifios con TEA.

Pregunta 7: ¢Cual consideraria que es la situacion actual de las personas con TEA en
la sociedad costarricense?

Se comenta que se ha ido avanzando a pasos lentos, pero al menos hay un mayor
conocimiento de la sociedad respecto a la existencia del TEA. Sin embargo, aun existen mitos
y estigmas que son ajenos a la realidad de las personas con TEA, aun es tratado como una

enfermedad o una discapacidad.

Pregunta 8: ¢ Qué tipo de educacién considera necesaria de difundir en la poblacién
costarricense?

Se hace énfasis en la necesidad de esclarecer en qué consiste la condicién del TEA,
que no es una enfermedad, y en la necesidad de incluir y comprender a las personas dentro

del espectro.

Pregunta 9: ;Qué papel han tenido las terapias en el desarrollo de su hijo?
El desarrollo y avance que han tenido ambos nifios ha sido a partir de las terapias. En
el caso de Aldo, de 10 afios, que ha sido un caso de atencion desde temprana edad, se ha

tenido un éxito tal al punto que el propio Aldo reclama la necesidad de socializacion. En el
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caso de Dylan, de 5 afios, se ha complicado a partir de las clases virtuales y la mama ha tenido
que tomar el papel de terapeuta de lenguaje, pero también fue un caso que comenzd a los 4

anos.

Pregunta 10: ;Cémo considera que las nuevas tecnologias podrian aportar a la vida
de las personas con TEA vy sus familiares?

Ambas lo consideran un gran apoyo, hay bastantes aplicaciones en las que se pueden
apoyar, asi como contenido para mantenerse informado respecto al TEA, también lo
consideran una amenaza por una posible dependencia al celular o crear un comportamiento

obsesivo y por la existencia de informacion sin fundamento.

Andlisis Muestra B

Seguidamente se presenta el analisis de la Muestra B, cuya recoleccion de los datos

se realiz6 por medio del instrumento cualitativo, la entrevista.

Entrevista 2

La siguiente entrevista se llevé a cabo para recolectar datos a profundidad en el tema
de las personas con Trastorno del Espectro Autista, con el fin de conocer la situacion actual,
sus necesidades y potencial social desde la dptica profesional, para la creacion de una
campafia concientizacion que ayude a velar por el cumplimiento de derechos y el desarrollo

de oportunidades de las personas con TEA.

Pregunta 1: ; Cuanto tiempo ha laborado con personas con TEA?
Ha laborado durante méas de 10 afios con personas dentro del TEA, como

psicopedagoga y educadora especial con especializacion en Educacién Integral.

Pregunta 2: ;Como definiria el Trastorno del Espectro Autista?

Es un trastorno de personalidad, un trastorno neurolégico y un trastorno de

habilidades, habilidades en tempranas edades de funciones ejecutivas y después de la
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primaria si podriamos hablar de habilidades de vida diaria, te digo que es un trastorno desde
la parte neuro porque asi es como se conoce; sin embargo es un marco muy amplio, en el que
nosotros conocemos personas con una funcionalidad al 100% y otros que requieren
muchisimas intervenciones. Entonces yo lo definiria con un trastorno de habilidades en
general, sobre todo de comunicacion, no estoy hablando de habla que es importante hacer la
diferenciacion, yo tengo chicos que no son verbales pero si comunican, se comunican por
sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion, los que méas se conocen son los
famosos pictogramas, pero hay una infinidad de sistemas de comunicacion que les permiten
a ellos desarrollarse. Sin embargo, lo que mas se ve afectado para que se desempefien de una

buena forma es la comunicacion.

Es como de las principales caracteristicas, sin embargo tengo ahorita recién graduado,
un muchacho con el que trabajé desde los 6 afios, y actualmente esta estudiando Veterinaria
en la escuela de veterinaria aca en Coronado, y nunca tuvo problemas de comunicacion, por
eso hacia la diferencia entre el Asperger y el autismo, que cuando €l estaba en sus primeros
afios de escolarizacion, se decia que estaba dentro del trastorno Asperger, y ahora entra como
un autismo grado 1, cuando se hace el cambio. Sin embargo, nunca ocupamos adecuaciones
educativas o de apoyo en el curriculum, justamente porque tenia la habilidad de
comunicacion, pero si tiene trastorno en habilidades sociales, en habilidades de autonomia e
independencia, en organizacion, en planificacion y de ahi es donde yo te saco el criterio. (N.
Soto, psicopedagoga., 1 de julio de 2021).

Pregunta 3: ¢ Qué consideraria como las falencias y fortalezas del sistema educativo?

Que no existe el nombramiento de profesionales a la poblacién dentro del TEA, toda
la poblacién de inclusion se ve agrupada sin pensar en la diversidad de necesidades, y los
profesores de educacion estan aparte en una oficina como apoyo o guia de los profesores
regulares que atienden a la poblacion de inclusion, y no pueden cerciorarse de que ese
curriculum aparte o adaptacién del programa realmente exista, mientras que en las
instituciones privadas que atienden nifios dentro del TEA si utilizan una maestra sombra
compartida entre al menos 2 nifios de manera que va siendo una atencion personalizada. (N.

Soto, psicopedagoga., 1 de julio de 2021).
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Pregunta 4: ¢ Cuales son las necesidades presentes en el sistema de salud?

La entrevistada comenta la necesidad de sensibilizacion del personal para
diagnosticar a los nifios dentro del TEA, ademas que existe una tendencia a no diagnosticar

a los nifios antes de los 4 afios, y a esa edad ya se esta perdiendo el tiempo para la terapia.

Pregunta 5: ;Opina que es necesaria una mayor inclusion de contenido sobre el TEA
en la educacion prenatal?

Sefala que la existencia de contenido sobre el TEA en la educacion prenatal le facilita
a las familias prepararse emocionalmente para cuando un chico sea un caso de TEA. Indica
que van a estar mejor preparados para proceder ante sintomas de alerta y tengan todo un plan

para llevarlo.

Pregunta 6: ¢Cual consideraria que es la situacion actual de las personas con TEA en
la sociedad costarricense?

Ahorita son oyentes, se esta tratando de que sean un poquito mas de participantes en
la parte laboral y en la parte educativa, pero siguen siendo oyentes, no se esta haciendo una
diferenciacion como se deberia de acuerdo a los grados, y sencillamente se estan quedando

ahi estancados (N. Soto, psicopedagoga., 1 de julio de 2021).

Pregunta 7: ;Qué tipo de educacion considera necesaria de difundir en la poblacion
costarricense?

Comenta que es importante la educacion emocional, el mindfulness, programacion
neurolinguistica, la educacion emocional y la parte integral, porque eso da bases para seguir
buscando informacion y tener mayor apertura y no generalizar dentro del espectro o no
encasillar porque hay alguien dentro del espectro, cuando el espectro es todo un abanico de
caracteristicas. Que el objetivo de que se tenga un mayor conocimiento sobre el tea es para
que puedan ser mas incluidos a nivel laboral, pero no que sea simplemente para cumplir una
cuota de inclusion, sino porgue las personas dentro del TEA cuentan con caracteristicas que
realmente pueden ayudarlos a destacar dentro de ciertas areas laborales y a obtener una

realizacion personal.
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Pregunta 8: ¢ Qué papel tienen las terapias en el desarrollo de las personas con TEA?

Se destaca el papel de las terapias como el principal en el desarrollo de los nifios
dentro de TEA. Enfatiza la necesidad de un equipo interdisciplinario en coordinacion con la
familia es incluso mas importante que tener médico y medicacion y puede contribuir mucho

mas en el desarrollo.

Pregunta 9: ;Como considera que las nuevas tecnologias podrian aportar a la vida de

las personas con TEA y sus familiares?

Comenta que ella tiene una especializacion en comunicacion aumentativa alternativa,
incluso utiliza programas como Kahoot para comprobar, ante un nifio no verbal, que no existe
un retraso mental y que si existe una comunicacion por parte del nifio aunque no sea verbal.
Comenta que la tecnologia es una herramienta que les ayuda a las personas con TEA desde
el &mbito social hasta el &mbito laboral, lo que les permite ser completamente independientes
y comenta, para finalizar, que la independencia es la habilidad adaptativa mas importante en

la vida de cualquier persona.
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Analisis Muestra C

Seguidamente, se detalla el analisis de la Muestra C, cuya recoleccién de los datos se

realizd por medio de un instrumento cuantitativo, la encuesta.

Pregunta 1: ;Cual es su rango de edad?

Esta encuesta fue respondida por 116 personas, de las cuales 86 cumplian con el rango
de edad (25 a 40 afos), y de esas 86 personas solo una no vivia dentro del GAM, lo que deja

un total de 85 encuestas aplicadas, Gtiles para los objetivos de esta investigacion.

Pregunta 2:
Grafico 1. Provincia

¢ En qué provincia vive?

= San José =Alajuela = Cartago =Heredia

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

De esta pregunta, se determina que un 66% de los encuestados corresponde a San
José, seguidos por Cartago, Alajuela y Heredia, para confirmar que la muestra pertenece al
perfil planteado en los criterios de inclusién.
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Pregunta 3:

Gréfico 2. Red social

¢CON QUE FRECUENCIA VISITA
LAS SIGUIENTES REDES
SOCIALES?

mMucho mBastante Aveces mCasinunca mNunca
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FACEBOOK INSTAGRAM YOUTUBE BLOGS

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Asi pues, se observa que Facebook e Instagram mantienen una mayor cantidad de
visitas, y que los blogs tienen muy poco impacto. Sin embargo destaca que YouTube, aunque
no es el mas visitado, si es el que todos han coincidido en que visitan, y solo 4 personas han

dicho que casi nunca lo visitan.
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Pregunta 4:

Gréfico 3. Escuchar sobre el TEA

¢, Ha escuchado sobre el TEA?

=Si =No

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Respecto al conocimiento sobre el TEA, una gran mayoria, un 79%, ha dicho que si
ha escuchado hablar sobre este. Sin embargo, a la hora de aplicar el instrumento, la gente

comentaba que si habian escuchado hablar del autismo, pero que no sabian bien qué era.
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Pregunta 5:
Grafico 4. Paleta de colores

¢ Considera adecuados los colores utilizados
para una campana de concientizacion?

s Si
= No

Tal vez

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Respecto a la paleta de colores utilizada en la campafia “Puedo aprender, puedo
trabajar”, un 68% de personas considera que si es apropiada para una campafa de
concientizacion, mientras que un 22% indica que no le parece adecuada. Esto valida utilizar

colores pastel, como el celeste y amarillo, para una camparfia de concientizacion.
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Pregunta 6:
Gréfico 5. Tipografia

¢ Le parecen bien utilizados las tipos de
letras para una campana de concientizacion?

s S
= No

Tal vez

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Este resultado valida con un 71% el utilizar tipografias Sans Serif, una un poco mas
curvada y con peso, la otra mas liviana y cuadrada, siempre con la utilizacion de mayusculas

y minusculas.
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Pregunta 7:

Gréfico 6. Elementos gréaficos

A su gusto. ¢ Son estéticas y compatibles las
ilustraciones utilizadas con los otros
elementos(colores y tipografias)?

= Si
= No

Tal vez

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

En este caso, la unién de los elementos, ilustraciones, colores y tipografias son
aceptadas en un 67%, mientras que un 15% de los participantes no la encuentra estética ni

compatible, y un 18 porciento dice que talvez.
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Pregunta 8:

Gréfico 7. Impacto de campafa

¢ Considera que la campana tiene el
suficiente impacto como para crear un
cambio social?

= Si
= No

Tal vez

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Segun se aprecia, solamente un 38% de los participantes considera que la campafa
puede tener el suficiente impacto como para crear un cambio social, mientras que un 30%
cree que tal vez, y un 32% cree que definitivamente no lo tiene. Por tanto, es necesario valorar

la formulacion del mensaje para poder tener un mayor impacto en la sociedad costarricense.
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Pregunta 9:

Graéfico 8. Mensaje respecto a la realidad costarricense

¢, Cree que el mensaje de dicha campana
podria responder a la realidad costarricense?

= Sf
=No

Tal vez

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Un 53 porciento, poco més de la mitad de los participantes, considera que el mensaje
podria responder a la realidad costarricense, una cifra tan baja es comprensible pues, si bien
el TEA es igual aqui que en Espafia, las condiciones del pais no son iguales. Espafia tiene
mayor avance en materia de diagndstico y terapia de los nifios y personas con TEA, y ya
pueden comenzar a trabajar en la igualdad de oportunidades laborales y atencion a la

educacion.



Pregunta 10:

Gréfico 9. Carécter de la campafia

Segun su opinién, la comunicacion de la
campana tiene un caracter:

4%

= Emocional
= Explicativo
Educativo

49%
= Otros

Nota. Tomado de Google Forms (2021).
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Casi un 50% de los participantes opina que la campafa tiene un caracter educativo,

26% opina que es explicativo y solo un 21% opina que es emocional, a pesar de ser una

campafia basada en testimonios y un call to action que muestra solidaridad.
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Pregunta 11:

Gréfico 10. Caracter de la propuesta

¢, Cual cree que deber ser el caracter de una
campana de concientizacién dirigida al
publico costarricense?

= Emocional
= Explicativo
Educativo

47%
= Otros

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

De igual forma, los participantes opinan que para Costa Rica, en un 47% el caracter
de la publicidad debe ser educativo. Sin embargo, varian un poco las cifras, y un 25% opina
que el carécter de la comunicacion deberia ser emocional. En otros, las respuestas fueron

“emocional y educativo” y “una mezcla de todas”.
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Pregunta 12:

Gréfico 11. Paleta de colores de la propuesta

¢, Cual de las siguientes opciones le parece
una paleta de colores mas acorde para una
campana de concientizacion sobre el TEA?

= Opcion 1
= Opcion 2

= Opcion 3
4%, = Opcion 4

Nota. Tomado de Google Forms (2021).

Si bien los resultados fueron similares, la mayoria de encuestados eligié la opcion 3,
como paleta de colores para la campafa.

Figura 9. Paleta de colores elegida.

Nota. Tomado de Google Forms (2021).
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Pregunta 13:

Gréfico 11. Medios para la propuesta

¢, Cuales serian los medios publicitarios mas
apropiados para una campana publicitaria?
Radio I |
Television I
Exteriores [
Impreso N |
Digtal I

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

mMuy apropiado  mApropiado Poco apropiado mNada Arpopiado
Nota. Tomado de Google Forms (2021).
En esta pregunta, la muestra encuestada seleccion6 los medios digitales y televisivos

como los méas apropiados para una campafia de concientizacién, seguido por exteriores y
radiofénicos, y por ultimo, los medios impresos como afiches y folletos.
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Capitulo V: Conclusiones y recomendaciones

El objetivo general de esta investigacion fue analizar la campafia “Puedo aprender,
puedo trabajar” para crear una propuesta de comunicacion que ayude a mejorar la calidad de
vida de la poblacion con TEA en Costa Rica. Asi pues, se trabajé con un enfoque mixto. Se
realizaron entrevistas estructuradas, con preguntas abiertas, a fin de recabar a profundidad
las experiencias en diversos procesos de desarrollo de las personas con TEA. Esto como
investigacion previa exploratoria para desarrollar el instrumento cuantitativo, una encuesta
en la que se recolecto la opinidn de la poblacién C respecto a la campafia realizada en Espafia
durante el 2020-2021. Mediante la presente investigacion se logré darle forma a la propuesta,
encontrar de qué manera debe ir enfocada y qué estrategias utilizar. A continuacion, se
presentan las conclusiones y recomendaciones que se generaron en torno al objetivo general

de la investigacion.
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Conclusiones y recomendaciones

Objetivo especifico No. 1: Identificar el impacto en la poblacion de la campaia “Puedo

aprender, puedo trabajar”.

Conclusiones

Recomendaciones

El impacto no es tan profundo, no es suficiente

para lograr un cambio social.

Seria mas facil buscar empatia sobre el TEA al

identificar al publico con lo mas pequefios.

La linea gréfica si es aceptada, en una gran
mayoria les gusta la paleta de colores y

tipografias.

La recomendacion es mantener el contraste en

las tipografias, hay unidad y es de facil lectura.

Lo que menos gusto fueron las ilustraciones,

pero siguen siendo aceptadas por la mayoria

Se recomienda utilizar fotografias y no solo

ilustraciones.

Obijetivo especifico No.2: Reconocer la realidad y necesidades de las personas con

TEA.

Conclusiones

Recomendaciones

El proceso de deteccidén y diagndstico es

tedioso, lo que atrasa el inicio de las terapias.

La recomendacion es que el mensaje de la
campafa se debe enfocar en la deteccién
temprana del TEA.

Lo que tardan los padres en detectar el TEA 'y
el proceso de aceptacion solo afecta a los
nifios y a la evolucién que puedan tener en

terapia.

Se recomienda educar a futuros padres para
facilitar el proceso de deteccién temprana, una
campafia que quite el miedo los tables sobre
el TEA a la larga significara un mejor

desarrollo.

Solo con una deteccion temprana y una terapia
pronta, se puede ofrecer un mejor futuro con
mayores oportunidades académicas y

laborales.

La propuesta debe ir enfocada a la deteccion
temprana, pero el proceso educativo del pais
debe avanzar hacia igualdad en oportunidades

educativas y laborales.
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Obijetivo especifico No. 3: Definir la comunicacién idonea para una campafia de

concientizacion sobre el TEA.

Conclusiones

Recomendaciones

Es importante provocar un impacto mayor en
la sociedad costarricense, los testimonios

carecen de impacto.

Se debe trabajar el mensaje para realmente
dejar huella y generar un cambio, un discurso

que apele a las emociones.

Parte de las respuestas propone mezclar una
comunicacion educativa y emocional, las dos

opciones mas fuertes en las respuestas.

Lo importante del mensaje es educar, informar
a la gente de la situacion, pero mantener un

tono cercano, familiar.

Se debe priorizar el uso de redes sociales y

television como medios de difusion.

El costo de las redes sociales no va a variar,
asi sea una camparfa comercial o de
concientizacion; sin embargo, para television
se pueden utilizar programas informativos con

buena audiencia de manera gratuita.
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Capitulo VI: Propuesta

| Parte: Antecedentes

La marca

Se elige como marca al Hospital Nacional de Nifios. Asi pues, se considera que la
imagen de la marca es bastante prestigiosa, neutral y goza de muy buena aceptacion en la

poblacion en general.

Referencias

En 2013, se realizd una camparia en redes sociales por parte de La Asociacion por la
Vida, junto a ASCOPA, con el objetivo de sensibilizar respecto al TEA, tanto a costarricenses
como a las personas de otros paises que accedan a la camparia a través de Internet. Mas
recientemente, en la Municipalidad de Belén se llevd a cabo una campafia de concientizacion,
con ¢l concepto “pintemos a Belén de Azul”, durante el mes de abril, mes del autismo, con
la idea de evidenciar que en la sociedad costarricense existen muchas personas dentro del
espectro que pasan desapercibidas en la vida cotidiana. En redes sociales del Hospital
Nacional de Nifios (HNN), se han publicado videos informaticos sobre el TEA; sin embargo
no hay registros ni evidencias de una campafia de concientizacion estructurada enfocada en

este tema.
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Analisis FODA del Hospital Nacional de Nifios

Fortalezas

Los padres estan receptivos a informacion proporcionada por el hospital.
Goza de una muy buena imagen a nivel nacional.

Cuenta con los profesionales necesarios para respaldar la comunicacion de la
campana.
Actualmente, se realizan charlas y conferencias virtuales sobre diversos temas

del TEA, dirigidos a padres de nifios con TEA y demas personas interesadas.

Oportunidades

La creacion de la ley respalda los esfuerzos que se puedan hacer en pro de las

personas con TEA desde el HNN.

Informar a padres primerizos va a ayudar a que ellos, mas adelante, eduquen
a sus propios hijos en materia de TEA.
No han existido campafias sobre el TEA enfocadas en los futuros padres de

parte del HNN.

Debilidades

Poco personal para los grupos interdisciplinarios en atencién del TEA.
Se brinda tratamiento solo los casos mas severos.
Actualmente no existen mayores esfuerzos por diagnosticar el TEA en edades

tempranas.

Amenazas

Desinterés por parte del personal médico.
Confusion y sobre alarmismo por parte de los padres.

Tendencia a encapsular otros trastornos dentro del Espectro del Autismo.
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Historia de la marca a través de los afios

El Hospital Nacional de Nifios naci6 ante la gran necesidad de un hospital dedicado
a los nifios, a raiz de la epidemia de poliomielitis en 1954, que afect6 a la poblacion infantil,
estos eran atendidos en una seccion de pediatria del hospital San Juan de Dios, que brindaba
atencion médica a los nifios desde su fundacion en 1845. Para 1945, el centenario del hospital
San Juan de Dios, se inauguro la seccién de pediatria del hospital, con 140 camas que no
fueron suficientes para la atencién de la poliomielitis. Ante tales eventos, el Dr. Carlos Sdenz
Herrera propone la construccion del Hospital Nacional de Nifios. En 1956, mediante la Junta
de Proteccion Social y del Servicio Cooperativo Interamericano de Salud Publica se consigue
el financiamiento para que las obras iniciaran en abril de 1957. EIl 24 de mayo de 1964 se

inaugura el hospital.
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Il parte: Estrategia de comunicacion

Segmentacion
Geografica: Gran Area Metropolitana.
Demografica: Hombres y mujeres entre 25 y 40 afios. Nivel socioeconémico
de clase media/ media baja. Nivel bésico de escolaridad concluido, se
encuentra entre bachillerato académico y bachillerato universitario.
Psicografica: Personas en proceso de embarazo, consumen informacion
respecto a la crianza y salud de los hijos en camino, les interesa ser buenos
padres, tienen muchas dudas e interrogantes sobre como sera el bebé por nacer
y cOmMOo sera su proceso de desarrollo
Conductual: Estan pendientes de productos, informacion y todo lo que les
pueda ayudar en su futura tareas como padres, consumen informacion de redes
sociales, sobre todo en videos. Tiene mucha credibilidad en la palabra de

expertos y personas en TV.

Figura 10. Mood Board del Target

Nota. Elaboracién propia.
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I11 parte: Estrategia creativa

Hallazgos de la investigacion

e Algunos padres no saben detectar comportamientos asociados al TEA ni saben cémo
proceder tras el diagndstico.

e La terapia a temprana edad puede representar grandes avances a futuro en el
desarrollo e independencia de las personas dentro del espectro.

e Laterapia es aun mas importante que la medicacion.
Insigths

e Informarse responsablemente es una manera de amar.

e Ladeteccion y la terapia temprana son la mejor forma de garantizar el desarrollo de
oportunidades de las personas con TEA.

e Los padres necesitan perderle el miedo al TEA

e Cuanto mas temprano se detecte, mejor futuro van a tener.
Insight elegido

La deteccion precoz y la terapia temprana son la mejor forma de garantizar el

desarrollo de oportunidades de las personas con TEA
Gran idea

Crear un “ejército de detectores” de signos del TEA, formar a los padres como primer
filtro para la deteccién temprana, que sean capaces de hacer un acompafiamiento del
desarrollo neuroldgico de sus hijos y determinar cuando es necesario llevarlo a un

neurodesarrollista.
Racional creativo

El proceso de paternidad es bastante complejo, sobre todo en el proceso prenatal y los
primeros afios en que el desarrollo se da de la forma mas intensa, con muchas dudas e
incertidumbres. Internet esta plagado de informacién y discernir entre cual es veraz y cual no
es un proceso tedioso. Por eso, esta campafia pretender brindar una plataforma en la que se

encuentre la informacidn necesaria para el acompafiamiento del desarrollo neurolégico de la
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poblaciéon infantil en las edades tempranas, con el fin de poder diagnosticar a los nifios con
TEA en sus primeros meses, entre 18 y 24, para apoyarlos en todas sus etapas con las terapias

necesarias y buscar garantizarles un mejor desarrollo en su vida adulta.

Concepto creativo

iAyudalos a llegar mas lejos!

Tono de la comunicacién

El proposito del mensaje de esta campafia es educar, formar a los futuros y actuales
padres para que puedan reconocer los signos del TEA en el desarrollo de sus hijos. Por lo
tanto, el tono sera cercano, para eso se utilizara el voseo en una forma mas coloquial, y al
tratarse de un tematan delicado como los hijos, la comunicacién tendra un caracter emocional,

al apelar a sus hijos y su futuro.

Caminos creativos
1. El primer camino creativo consiste en evidenciar que si, es importante el desarrollo
fisico de los hijos, sin embargo hay que ir mas alla y, para esto, se ofrece la plataforma,

para tener un acompafiamiento guiado y vigilar el desarrollo neuronal de sus hijos.



Figura 11. Key visual primer camino creativo.
Howy muche mas
que crecer 3ralw|%'r y fuertes!
EL DIAGNOSTICO TEMPRANO ES CRUCIAL

EN EL DESARROLLO DE LOS NINOS GON
TRASTORNOS DEL ESPECTRO AUTISTA

S

Q
&%
APP-PASITOS

y W
AL DESARROLLO DE TU HIVO DESDE LA APP {(/j\

P
»’ Google Play . App Store

Nota. Elaboracion propia.
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Figura 12. Segundo Key visual primer camino creativo.

[Ayudales v (legar
madvs (%ie’ar.’

GRANDES CAMBIOS EN LA VIDA DE LAS PERSONAS
GCON TRASTORNOS DEL ESPEGTRO AUTISTA

o u“

DALE UN SEGUIMIENTO ADECUADO e

AL DESARROLLO DE TU HIVO DESDE LA APP {(1/\\\‘\
14 !
= .

® APP-PASITOS
. @ f -
 — JEE— \’ CA
Pr* Google Play . App Store

Nota. Elaboracién propia.
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2. El segundo camino creativo pretende llamar la atencidén y mostrar la plataforma, con

instrucciones sencillas, ubicacion y método de uso.

Figura 13. Key visual segundo camino creativo

iDale wv segdm'wi@ adecuade al desarrelle de fu kgev desde (o Ap,o.’

-
\

-pescaneh L arp (LB

==

M’P-TIIOS
-REGISTRATE
-LLENA EL FORMULARIO
CON LA INFORMACION
DE TU HIWO s rEaaTE n

. EL PRIMER FILTRO PARA

PERIODICO DE SU DE LOS SIGNOS DEL TRASTORNO
DESARROLLO. DEL ESPECTRO AUTISTA

Hospital Nacional
de Nifos
N 3 Earlos Sdenz Herrera

Nota. Elaboracién propia.

3. Como tercer camino creativo se crearan cintillos y banners digitales para su uso en
YouTube.
Figura 14. Key Visual tercer camino creativo

DALE SEGUIMIENTO AL DESARROLLO {(//j\ P> Google Play

DE TU HIJO DESDE LA APP ”
V . ‘ App Store
nrr—msnos

Nota. Elaboracién propia.
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IV parte: Estrategia de medios

Eleccion y justificacion de los medios

Esta campaiia publicitaria tendra como pilares las redes sociales y las entrevistas
informativas. Se dara mucho énfasis a los mensajes digitales, publicidad en las distintas redes
sociales asi como a la colaboracion de “influencers” que se encarguen de difundir el mensaje
de la campanfia e interactuar con su publico invitandolos a informarse. También se acudira a
las principales televisoras del pais, en busca de entrevistas en las revistas como Buen dia,
Giros, La Revista, Café Nacional, asi como ser noticia en los diversos informativos y

también utilizar el espectro radiofénico en medios como Bésame o Azul.

Medios

Redes sociales: Se utilizaran Facebook, Instagram y YouTube, como medios donde
se pautaran los artes, una campafia con 2000 mensajes diarios durante el mes de abril para un
total de 180.000 mensajes.

Television: Se realizardn entrevistas en las revistas de los principales canales
nacionales, con especialistas en neurodesarrollo y psicopedagogia del hospital para obtener
entrevistas prolongadas, que permitan explicar ampliamente cémo acompafiar el
neurodesarrollo de los méas pequefios. Asimismo, se tendra espacio con noticias informativas

sobre la camparia que se desarrolla.

Radio: Los espacios radiofonicos de conversaciones con expertos y revistas
matutinas son los mas indicadas para que los especialistas del hospital puedan atender

entrevistas, explicar sobre la campafia y como detectar el TEA a temprana edad.

Exteriores: Se colocaran 6 vallas de unos 40 metros cuadrados, 3 en San José, 1 en
Alajuela, en 1 Cartago y 1 en Heredia. Se colocara un total de 21 mupis: 4 en Alajuela,

Cartago y Heredia 'y 9 en San Jose.

Influencers: Se invitara a “Influencers” como Gustavo Gamboa y Victoria Fuentes,

esposos y padres de familia, ambos rondan los 100.000 seguidores en Instagram cada uno;
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Nancy Dobles, mama de dos varones, con unos 510.000 seguidores en Instagram; Thais
Alfaro, mam4, con 217.000 seguidores en Instagram; Choché Romano con 452.000

seguidores y Ashley Garcia con 180.000, esposos con bebé en camino y tios ejemplares.

La dindmica consiste en enviarles un kit con camisetas sobre la campafa y todos los
ingredientes para que hagan galletas en familia, y de esta forma en una dinamica familiar
hablen sobre lo importante de detectar el TEA a temprana edad y lo importante de informarse
al respecto, asi como también estan invitados a hacer un “swipe up”, como link hacia la App-

pasitos.

App-Pasitos: Se creard una aplicacion, una plataforma virtual que permita el registro
de cada nifio con el fin de dar un seguimiento y registro digital a su desarrollo, enfocado
principalmente en la parte neuronal, analizando las habilidades de comunicacion y las
conductas del nifio. También permitira incluir contenido, videos de profesionales en
neurodesarrollo, psicopedagogia, terapeutas entre otros expertos, para aquellos padres que
quieran ir mas alld e informarse de una fuente certera y confiable sobre el desarrollo de sus

hijos.
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Media Flow Chart

Figura 15. Media Flow Chart
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Figura 16. Presupuesto produccion

Db ™8 Agela L1}
Presupuesto de Produccién
CLIENTE: _ |Hospital Hacional de Hifos
PRODUCTD: | Campafia de coclentizacikin
PAIS: Costa Rica
CAMPARA: jAyudalos a legar mas lejos!
MES: Jaba
Tots Total dibares Tipa da camis
s ) § Fi N ]
Pl ] & o L
s o | & = A
of e s )] & p /N 1]
afnd o | & TE 2
cmmm| § LS
Taotal Produccion Didlares

€2.780.080,00 $ 4.484,00

Total Campaiia Total Campaina

€39.716.896,00 $ 64.059,51

Nota. Elaboracion propia.
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Ejecuciones
Facebook

Figura 17. Post para Facebook

L 2 &2 O

m App-Pasitos ]
= Publicidad - @
La app cuenta con calendario, registro del desarrollo
marcando las etapas y contenido elaborado por...

iHagmu}wW
que crecer grandes y fuerfes!

EL DIAGNOSTICO TEMPRANO ES CRUCIAL
EN EL DESARROLLO DE LOS NINOS CON
TRASTORNOS DEL ESPECTRO AUTISTA

DALE UN SEGUIMIENTO ADECUADO
AL DESARROLLO DE TU HIWO DESDE LA APP

App-Pasitos .
Descarga App-Pasitos del Hospital \ Descargar

de Nifios.

Q0O 56 3 comentarios * 2 veces compartido

Nota. Elaboracion propia.



104

Instagram

Figura 18. Post para Instagram

Instagram O ®
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Publicidad o

I'/lealee w ((egar
mavs (g’eﬁr.’
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Descargar
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20 Me gusta

App-Pasitos Descargé la App-Pasitos del Hospital de Ninos
para darle un seguimiento adecuado al desarrollo de tu... mas

Ver traduccion

A Q & ©® @
4 O O

Nota. Elaboracion propia.



105
YouTube
Figura 19. Post para YouTube

» YouTube desarrollo de un bebe

De tu bisqueda Neonatos Re

Claves para tratar a los bebés
A de alta demanda

FSSSSSS===_TRUCO | Quitar Arafiazos de
Llave en el Coche (Para...
it ®

Conferencia de Carlos
Gonzélez sobre crianza con...
DALE SEGUIMIENTO AL DESARROLLO {(‘/ .
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"+ Bebés de 8 meses
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10.680 @I 488 = MPARTIR =} GUARDAR

Embarazo & Bebés @ SUSCRIBIRME 2 Y 8 NOVENO MES del bebé | 9
961 ptor MESES | Desarrollo y cuidado...

]

EL OCTAVO MES DE VIDA DEL BEBE - Desarrollo y cuidados 8 meses de vida del bebé

Nota. Elaboracion propia.
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Afiches

Figura 20. Afiche 1
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EL DIAGNOSTICO TEMPRANO ES CRUCIAL
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Nota. Elaboracion propia.
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Figura 21. Afiche 2

IAyudales a (legar
mas ejos!
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CON TRASTORNOS DEL ESPECTRO AUTISTA

—_—
el ll.\\

DALE UN SI"'JI"M":-N'(' ADECUADO

AL DESARROLLO DE TU HIWO DESDE LA AFF

Nota. Elaboracién propia.
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Figura 22. Afiche 3

Nota. Elaboracion propia.
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Aplicacion

Figura 23. App 1

Iniciar Sesion

ENTRAR

Nota. Elaboracién propia.



Figura 24. App 2
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Nota. Elaboracion propia.

Figura 25. App 3
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Conferencia Terapia Coupacioral

Nota. Elaboracion propia.
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Apéndices

Apéndice 1: entrevista a Vielka Valenciano
Entrevista 1

La siguiente entrevista se realiza para recolectar datos a profundidad en el tema de las
personas con Trastorno del Espectro Autista, con el fin de conocer la situacion actual, sus
necesidades y potencial social desde la optica profesional, para la creacion de una campafia
concientizacion que ayude a velar por el cumplimiento de derechos y el desarrollo de

oportunidades de las personas con TEA.

Pregunta 1: ¢Cual es la edad de su hijo?

Aldo tiene 10 afos

Pregunta 2: ;A qué edad fue diagnosticado su hijo?

Fue diagnosticado entre los 2 y medio y 3 afios

Pregunta 3: ;Cémo definiria el Trastorno del Espectro Autista?

El trastorno es una condicién, hay un concepto errado socialmente de que es una enfermedad,
el TEA es una condicién que es muy dificil de encajar en una sola caracteristica, por eso se
Ilama espectro, porque tiene un sinfin de caracteristicas que los hace particularmente
diferentes a lo que se espera socialmente, en el caso nuestro Aldo es un nifio con una
condicién donde su mayor reto es la comunicacion y el procesamiento de informacion
abstracta, es curioso porque nosotros lo hemos visto toda la vida, pero nunca lo habiamos
vivido de alguien a quien le tiras una indirecta y nunca la entiende, a Aldo hay que hablarle
concretamente porque si no, él no te va a entender, curiosamente tiene problemas para
expresarse y completar frases en espaiol, una cosa tan simple como “mama quiero comer
cereal” para €l decirlo en espafiol es muy complejo, entonces se limita a “ quiero cereal”,

“cereales” se maneja con palabras muy concretas, de hecho asi fue que comenzamos a
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detectar la condicidn, al principio no era expresar si no sefialar, y si no existia una respuesta
entonces ahi si, hablaba. Cuando le toca entrar al materno para nosotros como papas
primerizos, al ser hijo Gnico, desconociamos estos comportamientos, para nosotros teniamos
a un nifio desarrollandose normalmente, era brillante en muchas éareas, Aldo manejaba en ese
momento numeraciones hasta mil con esa edad, reconocia voces, las repetia casi que a la
perfeccion, hacia imitacion de voces casi que a la perfeccion de sus personajes favoritos,
tenia una obsesion que hasta la fecha esta ahi pero con el tiempo ha ido dejando ese gusto
que era el tema de cars, hasta la fecha te dice absolutamente el nombre de todos los
automoviles que salen en cars aunque hayan salido solo un segundo en cualquiera de las tres
peliculas él sabe quiénes son, nosotros manejamos ese comportamiento como una
inteligencia superior sin embargo el tema del dialogo, de la conversacion, de ser mas explicito,
era mas complicado pero nosotros no lo notabamos porque dabamos por hecho que era parte

del proceso de desarrollo, muy avanzado en otras areas, pero en otras iba a su ritmo.

Pregunta 4: ;Qué consideraria como las falencias y fortalezas del sistema educativo?

Falencias, el atraso total, en el sistema educativo tenemos carencias en el sistema publico y
privado, son muy pocas las escuelas que tienen la vision para trabajar con nifios dentro del
espectro, las principales debilidades son precisamente el desconocimiento, la falta de
capacitacion de los profesionales en educacion en la atencion de estos nifios, la
infraestructura de las escuelas que hacen necesario que hayan 30 o 40 nifios en un aula lo que
imposibilita la atencién individualizada por parte de los profesores, la falta de asesoria, de
capacitaciones, de sensibilizacidén en materia de TEA, no solo para las maestras, si no para

todo el personal que esté atendiendo nifios.

Pregunta 5: ;Cuéles son las necesidades presentes en el sistema de salud?

La falta de capacitacion, la falta de profesionales, la falta de una politica de salud que le de
las herramientas a las familias que no tienen los recursos para dar capaciones, para dar
terapias a nivel privado, la falta de una politica de salud que diga: “la deteccion temprana es
vital en el proceso de los nifios” incluso un nifio puede ser detectado a los 18 meses, y lo

ideal es que en ese momento reciban el acompafiamiento que ellos requieren y eso no existe
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porgue no hay una politica de salud en materia del Espectro Autista, ahora es una ley, que da
algunas herramientas sin embargo como politica de salud no hay nada. No hay nada que le
de a los profesionales incluso la capacitacion, las terapias no se ven como conceptos médicos,
es bien complejo porque la unidad del hospital de nifios tiene muy pocos profesionales en
materia de neurodesarrollo, a nivel pais, cuando Aldo fue diagnosticado, lo que habian eran
3 neurodesarrollistas que son las personas idoneas para hacer esta deteccién. El hospital de
nifios no deberia de englobar todo, lo que a mi debieron haberme dicho fue: “no, en el hospital
de nifios manejamos los casos severos, lo vamos a remitir a la clinica donde hay una unidad
especializada con todos los profesionales que su hijo requiere para darle acompafiamiento en
este proceso que él inicia hoy. Ese tipo de situaciones no hay, y no hay una conciencia a nivel
pais de eso, si estos nifios desde pequefiitos son tratados, trabajados a partir de las terapias se
les da las herramientas, llegan a ser ciudadanos ejemplares, gente con potencialidades

impresionantes.

Pregunta 6: ;Opina que es necesaria una mayor inclusion de contenido sobre el TEA en la

educacion prenatal?

Por supuesto, esa es otra de las grandes carencias que tenemos a nivel de salud, hay
muchisima falta de conocimiento, usted esta embarazada y nadie le cuenta qué puede pasar,
no le dicen, no conoce, a mi me hubiese encantado que cuando estuve embarazada me dijeran:
hay posibilidades. EIl tema es que no hay examenes que diagnostiquen el espectro autista,
pero si deberia, en los controles y en las charlas antes del parto, deberia darsele herramientas
a los padres para saber, porque incluso esto facilitaria el proceso de aceptacion que uno
deberia tener desde el primer momento lo que te decia ahora de los nifios que los papas no lo
aceptan, es importante también hablar con transparencia, que le hablen a uno claramente que
si en alguna medida “te sacas la loteria” ayuda al proceso de aceptacion, pero ni siquiera eso,
cuando quedamos embarazados todos damos por un hecho que vamos a tener nifios tipicos

como cualquier otro, con las mismas caracteristicas que uno ve.

Pregunta 7: ¢Cudl consideraria que es la situacion actual de las personas con TEA en la

sociedad costarricense?
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Sigo manteniendo que tenemos un gran retraso, y el concepto de TEA sigue siendo aplicado
como una enfermedad o como una discapacidad, vedamoslo desde el concepto propio de la
ley, la ley fue tratada como Ley de Autismo y el concepto desde ahi esta errado, fue parte de
los pleitos que hubo en aquel momento, en eso hay una coincidencia, desde el propio nombre
de la ley hay un error, no son personas autistas, el autismo no es una discapacidad, es una
condicion que a través de los proceso y las herramientas adecuadas se llega a mejorar la
calidad de vida de las personas, es complicado porque si socialmente seguimos con conceptos
errados respecto al tema y hasta que no haya una concienciacion real, de informacion veraz,
hace que socialmente todavia estemos muy atrasados en materia de la posicion TEA, si
hacemos una valoracion de lo que te he dicho socialmente estamos bastante atrasados aunque
si hemos mejorado y debo reconocer que al menos hay areas donde se ha buscado mejorar,
uno ve los comportamientos, hace unos 4 afios a Aldo lo llevabamos a la mcdonald”s, y como
era tan brusco, él queria interactuar con otros nifios, los otros nifios lo veian como un igual,
por tras de eso, socialmente somos los adultos los que marcamos las diferencias, entonces él
iba al area de juegos, trataba de interactuar y de pronto como su principal dificultad era el
tema de la comunicacion no lograba expresar, él sabia en su mente lo que queria decir, pero
intentar sacarlo por su boca era un proceso super complejo entonces talvez no utilizaba las
palabras correctas y los nifios no entendian pero igual seguian jugando, los ojos raros eran de
los papas, entonces inmediatamente llamaban a sus hijos, hoy por hoy si hay una mayor
conciencia del concepto como tal entonces incluso hay papas que ven, lo vuelven a ver a
uno, le sonrien incbmodamente, pero ya uno entiende que si hay una conciencia respecto al
TEA, o nos pasa en el supermercado que él se pone a hablar con alguien y ahi largo y tendido
hay gente que lo ignora, o se pone a hablarle en inglés a la gente, a como hay gente que
socializa con él de manera normal, como con cualquier otro chiquito, incluso nos ha tocado
casos de que nos dicen: mi hijo esta dentro del espectro, o mi hijo es parte de Trastorno autista,
YO0 con0zco casos o trabajo dentro del espectro autista. Aunque si alin nos falta mucho camino

por recorrer si hemos avanzado, pasos pequefios pero lo hemos hecho.

Pregunta 8: ;Qué tipo de educacién considera necesaria de difundir en la poblacion

costarricense?
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A nivel de medios de comunicacion debe haber una responsabilidad social de informar
porque los medios de comunicacion nacieron para informar y formar ciudadanos, los medios
de comunicacion comercial tienen otra politica pero deberia ser un mandato desde la misma
ley, las frecuencias en este pais son monopolio del estado y un requisito para acceder a una
frecuencia deberia ser un compromiso por parte de los medios de comunicacion capacitar en
temas especificos dictados por el mismo gobierno, entre ellos el tema de discapacidad, de
condiciones, el tema de vejez, el tema de discriminacion, hay tantos temas que deberian ser
campafias permanente de formacion e informacion en estos temas, no solo el tema del TEA,
pero ese es el que estamos tratando pero deberia ser en general. Los maestros deben ser
capacitados desde la educacion universitaria para atender, deben ser formados, informados y
sensibilizados en estas materias, saber a qué se pueden enfrentar, saber como hacer frente a
estas situaciones, a nivel de salud exactamente igual, porque también a nivel de salud pasa
de medicos que no entienden el concepto de Trastorno del Espectro Autista, gente que dice
“son chiquitos malcriados”. Insisto: informacion, formacion y sensibilizacion. En todas las

areas.

Pregunta 9: ;Qué papel han tenido las terapias en el desarrollo de su hijo?

Fundamentales, vitales, de hecho hoy por hoy Aldo es lo que es gracias a ese
acompafiamiento en las terapias, por eso la lucha siempre va a ser como padres de que lo
mejor que puede hacer el estado costarricense es invertir en crear estas unidades
interdisciplinarias a las que tengan acceso todas las poblaciones, en especial aquellas de
menor recurso, priorizar a aquellos que no tienen la facilidad de acceder a servicios privados,
no es negar el servicio a quien si puede porque seria discriminatorio, pero seria bueno
priorizar en ese orden. Las terapias marcan una diferencia entre lo que son cuando son
diagnosticados y lo que llegan a ser, y a mi me encanta una frase que siempre nos repite la
terapeuta de lenguaje de Aldo: “Aldo marca cudl son sus limites y cudles son su
potencialidades, pero hay algo que nosotros debemos tener claro, para los nifios con una
condicién dentro del TEA el limite es el cielo” tienen tantisimas capacidades y talentos, que
mas bien el limitado es uno, y por eso también la importancia de este acompafiamiento de

profesionales que te van pautando esa linea por donde seguir, por donde reforzar, por donde
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fortalecer y también por donde potenciar las capacidades de ellos, ellos son realmente los
artifices de lo que puede llegar a ser una persona con condicion dentro del TEA si se le brinde
ese acompafamiento, el papel de la familia es fundamental claramente porque como te digo,
es un equipo interdisciplinario que incluye profesionales y familia y todo el entorno social

del nifio

Pregunta 10: ;Como considera que las nuevas tecnologias podrian aportar a la vida de las

personas con TEA y sus familiares?

De manera impresionante, realmente y lo voy a concretar con un ejemplo, Aldo, nosotros
teniamos mucho miedo con el tema de la pandemia, el tema de la socializacion, estos nifios
y todos los nifios nacen con un chip tecnoldgico, vienen con esa formacion, cuando Aldo
comenzé con la educacion virtual tuvimos miedo por la desconexion social, Aldo es un caso
de éxito nos dicen los profesionales, él mismo reclama esa interaccion social y se esta dando
un poquito mas de libertad para que pueda socializar, tratando de retomar el hecho de que
vea gente, pero en la parte de educacién es impresionante verlo, como manejan la tecnologia,
tiene sus pro y sus contras porque aldo es un nifio que por él estuviera todo el dia pegado a
la computadora la Tablet y el teléfono. El es stper artistico y agarra el 3DS y comienza a
disefiar, hace personajes igual que hace las pintura, y son exactos, el tema de la tecnologia,
ellos son increibles en la parte tecnoldgica, para uno como padre la parte de los grupos y
demas y también la parte de la informacion, pero hay que tener mucho cuidado con lo que
lee, hay fuentes fidedignas, pero para ellos es una herramienta vital en el proceso, primero
de aprendizaje y como te decia Aldo es un caso de éxito, porque contrario a lo que nosotros
pensamos que se iba a cohibir, o se iba a retraer ha sido al contrario, se volvié mas sociable,
en la clase no era tan comunicativo, hoy en la virtualidad si los chicos estan haciendo mucha
bulla abre el micréfono y dice: “chicos por favor, no me dejan escuchar, por favor hagan
silencio” cosa que los maestros se sorprenden porque ¢l en clase presencial no.. Hoy mas
bien esta mas inmerso en ese desarrollo social virtual, gritan o hablan o €l quiere decir algo
él levanta la mano y hace su comentario. Esta incluso mas activo socialmente en la virtualidad
que en la presencialidad, son esos casos excepcionales de éxito en los que la virtualidad ha

sido un factor para mejorar su condicion social.
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Apéndice 2: entrevista a Luanny Hernandez

Entrevista 1

La siguiente entrevista se realiza para recolectar datos a profundidad en el tema de las
personas con Trastorno del Espectro Autista, con el fin de conocer la situacion actual, sus
necesidades y potencial social desde la Optica profesional, para la creacion de una camparia
concientizacion que ayude a velar por el cumplimiento de derechos y el desarrollo de

oportunidades de las personas con TEA.

Pregunta 1: ¢Cual es la edad de su hijo?

Dylan tiene 5 afios

Pregunta 2: ;A qué edad diagnosticaron a su hijo dentro del espectro del autismo?

Vieron los primeros signos cuando tenia 2 afos, pero el diagnostico llego a los 4 afos, fue
un proceso bastante largo, primero tiene que pasar por psicologo, luego por psiquiatria, por
pediatria y ahi lo vieron como 3 o0 4 doctores, ya en el area publica, y de hecho en el area
publica adn no tengo el diagnostico porque sigo en el proceso, tuve que buscar la parte

privada, ayuda con un psiquiatra y él fue el que me dio el diagndstico.

Pregunta 3: ; Como definiria el Trastorno del Espectro Autista?
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Es algo complejo, para mi el espectro autista ain es muy dificil de entender

Pregunta 4: ;Qué consideraria como las falencias y fortalezas del sistema educativo?

Cuando estaba en las clases presenciales ibamos bien, en la escuela donde esta es una escuela
especializada para estos caso, en el caso de pandemia ya si todo ha sido para peor, el retraso
es terrible, porque todo es global, todo es para todos los nifios, entonces no es como un 45
minutos para él y para lo que él necesita, sino todo metido en un solo grupo, entonces eso
Ileva mucho para atras todo, ya sea en terapia de lenguaje o terapia ocupacional, o bien en su

desarrollo cognitivo, en lo que tiene que aprender, las vocales, los numeros.

Pregunta 5: ¢ Cuales son las necesidades presentes en el sistema de salud?

Las necesidades es que yo veo que le dan mucha larga, te dan una informacién después se
retraen, te dan otra y es una montafia rusa de sentimientos entonces esa parte de como

humanidad le falta un poco.

Pregunta 6: ;Opina que es necesaria una mayor inclusion de contenido sobre el TEA en la

educacion prenatal?

Si, la verdad ayudaria demasiado, tanto en la sociedad o si realmente tiene un nifio con esa
condicidn, no se va a saber hasta cierto tiempo, pero si para nivel social cuesta mucho que
alguien logre entender por qué mi nifio es asi, y lo que hacen es apartar la misma familia,
entonces ya si se empiezan a hacer ese tipo de talleres pienso que socialmente puede abrir

mas y entender mas como son las personas con Trastorno del Espectro Autista.

Pregunta 7: ¢Cual consideraria que es la situacion actual de las personas con TEA en la

sociedad costarricense?

La verdad es que no tengo mucha informacion al respecto pero si esta como que solo las
escuelas especializadas, no hay otro lugar donde puedan brindar terapia de lenguaje o terapia

ocupacional, a menos que tenga la persona que llevarlo a lo privado, son muy pocas las



124

instituciones que te puedan brindar ese servicio, y para buscar a una te ponen mil y una

trampa entonces es dificil.

Pregunta 8: ;Qué tipo de educacion considera necesaria de difundir en la poblacion

costarricense?

En la poblacién como tal darle a entender que no es una enfermedad, que no se le va a pegar
a nadie, no es contagioso, que esa persona puede convivir con la sociedad sin tener que
excluirlos, encerrarlos, hacerlos a un lado, todo eso hay que ensefiarlo la verdad porque en
los tiempos de antes no existia el termino sino que todo era un retraso, y lo que hacia era
encerrar a los chicos y actualmente hay muchas personas que aln creen eso, que si esté cerca
del nifio le va a pegar la condicion y la gente tiene que saber que eso no es asi, entonces lo

que hace es mas dafo a la persona y mas dafio a su familia.
Pregunta 9: ¢ Qué papel han tenido las terapias en el desarrollo de su hijo?

La terapia de lenguaje, pero como le dije cuando estaba presencial todo bien, tenia 45 minutos
0 una vez a la semana pero en lo personal siento que toda la carga ha caido sobre miy he
tenido yo que investigar, ver videos analizar y soy yo ahora la terapeuta de lenguaje de mi
hijo, y siento que es la terapia de lenguaje la que le ha ayudado a él a avanzar desde no decir

nada a ahora poder formular frases decir preguntas y todo eso.

Pregunta 10: ;Como considera que las nuevas tecnologias podrian aportar a la vida de las

personas con TEA y sus familiares?

Ahorita hay muchas cosas, muchas aplicaciones y la verdad para las personas que son
autismo no verbal hay aplicaciones mediante las cuales pueden comunicarse, entonces para
ellos me parece excelente, lo que pasa es que hay que ver, tiene sus pros y contras, yo por lo
menos darle siempre un celular a mi hijo no, depende mucho también de la persona, hay
algunos que son muy obsesivos y eso seria su calmay eso no esta bien, pero si tiene sus cosas

buenas.
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Apéndice 3: entrevista a Natalia Soto, psicopedagoga.
Entrevista 2

La siguiente entrevista se realiza para recolectar datos a profundidad en el tema de las
personas con Trastorno del Espectro Autista, con el fin de conocer la situacion actual, sus
necesidades y potencial social desde la Optica profesional, para la creacion de una campafia
concientizacion que ayude a velar por el cumplimiento de derechos y el desarrollo de

oportunidades de las personas con TEA.

Pregunta 1: ¢ Cuanto tiempo ha laborado con personas con TEA?

Yo soy de base de profesora educacion especial, tengo una especialidad en integracion
educativa, tengo mas de 10 afios de trabajar con personas dentro del espectro del autismo, y
tengo ya 6 afios de haber puesto con mi mejor amiga que también tiene la misma base, una
clinica en la que nosotros trabajamos de manera integral, entonces ademas de personas dentro
del trastorno, atendemos muchisimas otras caracteristicas, ¢por qué la aclaracion? Porque el
trastorno hasta hace unos 2 o 3 afios se llamaba mucho dentro del espectro “asperger”, quita
la asociacion esa categorizacion, entonces todo entra dentro de lo que se llama TEA, en
diferentes grados, si tengo mas de 15 afios trabajando con la poblacion y con la familia,
trabajé en dos instituciones privadas en las que habia inclusion educativa, y ahora que trabajo
con psicopedagoga trabajo con 10 instituciones, de esas 10 instituciones tengo 5 chicos
dentro del trastorno, ubicados en diferentes instituciones del pais a nivel privado, tengo uno
nada mas que esta a nivel publico verdad, tratando de acogerse al programa que no es plan

nacional si no al curriculo tradicional que es el que todos los demas chicos llevan en el colegio

Pregunta 2: ; Como definiria el Trastorno del Espectro Autista?

Es un trastorno de personalidad, un trastorno neurolégico y un trastorno de habilidades,

habilidades en tempranas edades de funciones ejecutivas y después de la primaria si
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podriamos hablar de habilidades de vida diaria, te digo que es un trastorno desde la parte
neuro porque asi es como se conoce, sin embargo es un marco muy amplio, en el que nosotros
conocemos personas con una funcionalidad al 100% y otros que requieren muchisimas
intervenciones, entonces yo lo definiria con un trastorno de habilidades en general, sobre
todo de comunicacidn, no estoy hablando de habla que es importante hacer la diferenciacion,
yo tengo chicos que no son verbales pero si comunican, se comunican por sistemas
aumentativos y alternativos de comunicacién, los que mas se conocen son los famosos
pictogramas, pero hay una infinidad de sistemas de comunicacion que les permite a ellos
desarrollarse, sin embargo lo que mas se ve afectado para que se desempefien de una buena

forma es la comunicacion.

Es como de las principales caracteristicas sin embargo tengo ahorita recién graduado, un
muchacho con el que trabajé desde los 6 afios, y actualmente esta estudiando veterinaria en
la escuela de veterinaria aca en Coronado, y nunca tuvo problemas de comunicacion, por eso
hacia la diferencia entre el asperger y el autismo, que cuando él estaba en sus primeros afios
de escolarizacion, se decia que estaba dentro del trastorno asperger, y ahora entra como un
autismo grado 1, cuando se hace el cambio, sin embargo nunca ocupamos adecuaciones
educativas o de apoyo en el curriculum justamente porque tenia la habilidad de comunicacion
pero si tiene trastorno en habilidades sociales, en habilidades de autonomia e independencia,

en organizacion, en planificacion y de ahi es donde yo te saco el criterio.

Pregunta 3: ;Qué consideraria como las falencias y fortalezas del sistema educativo?

Lo que pasa con el sistema educativo es que no tiene el nombramiento de los profesionales
para atender a la poblacién de inclusion, no hay un profesional de educacion primaria o
preescolar que pueda atender a un estudiante que tenga discapacidad, el autismo es una
condicion, es una discapacidad, entonces necesita un especialista tal cual lo necesitamos
nosotros para vernos cualquier otra situacion. ¢qué pasa con el sistema publico? Que los
profesores de educacion especial estan en servicios de apoyo o estan en aulas integradas que
han ido desapareciendo, y en esas aulas integradas no tenés una poblacion justamente
funcional, podes tener un chico con autismo de grado uno o grado 2, pero ademas tenés

personas dentro del retardo mental, tenés personas con paralisis cerebral, personas en un
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amplio abanico de discapacidad que no permite hacer una educacién individualizada y
poderle dar las oportunidades a un nifio dentro del TEA por eso hay tantos nifios TEA
incluidos en el sistema privado. ¢qué es lo que més afecta? La forma en que se hacen los
nombramientos para el sistema. Hay plazas, por ejemplo yo me recluté con el MEP en dos
ocasiones, pero nunca quise que me llamaran porque lo que veian eran servicios de apoyo,
entonces en servicio de apoyo vos tenés una oficina en la que te estan trayendo los estudiantes
pero vos los ves por leccion, dos lecciones por semana tal vez, y le das una asesoria al
profesor, un acompafiamiento, pero no estas seguro que el profesor esté dandole la materia
segun las necesidades que el estudiante tiene, entonces es imposible contribuir al potencial
que ellos pueden tener, en una escuela privada estas en un uno a uno, a muchisimos nifios
que estan dentro del TEA les piden una maestra sombra, entonces uno se encarga de que sea
una profesional en educacion especial, se adapta todo el curriculum y se le permite brindarle
una serie de oportunidades para que se desemperie de manera mas apta paralo que realmente
puede. Nosotros no tenemos un sistema inclusivo, quisiéramos pero lo que tenemos es un
sistema de integracion y en ese sistema de integracion se hace muy dificil, porque realmente
la integracion dice que estas dentro del aula pero tenés un curriculo diferente, ;Quién va a
preparar ese curriculum? En el sistema educativo privado pues lo prepara la asistente o la

maestra sombra que tenga, pero en el pablico no es real.

Pregunta 4: ¢ Cuales son las necesidades presentes en el sistema de salud?

Mayor sensibilizacién y un poquito mas de capacitacion en los médicos, ¢qué pasa cuanto
tengo un estudiante que yo ya sé que esta dentro del TEA y lo mando a una cita con un
neurodesarrollista? Es super frio, y le dice al papa: su hijo esta dentro del espectro grado 2,
y el papd llega a la casa, se mete a YouTube y dice: “no, esto no es lo que yo tengo” ellos
tienen informacion sin embargo no tienen la sensibilizacion para trabajar con las familias. Y
las familias lo necesitan, y el estudiante también necesitan y merece el respeto, y para mi ese
es el mayor problema que tiene el sistema, que no saben referirse a la condicién como tal, y
no quieren tener una apertura de la condicion como tal, si no que los ven como: “es esto y

esto”
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Pregunta 5: ¢Opina que es necesaria una mayor inclusién de contenido sobre el TEA en la

educacion prenatal?

Claro, en realidad en la educacion en general, pero lo que pasa con la parte prenatal es que
emocionalmente permite a las familias prepararse para que cuando ese chico venga ya tengan
todo un plan para llevarlo. ;Qué pasa? Que muchos especialistas no quieren diagnosticar a
un chico TEA dentro del desarrollo antes de los 4 afios, antes de los 4 afios ya estas perdiendo
tiempo, porgue nuestro desarrollo de 0 a 6 afios, la infancia y el desarrollo de nifiez es stper
significativa, es donde mas estimulamos, entonces si me pierdo los 4 primeros afios en
lenguaje en un nifio yo ya le estoy marcando un retraso contextual y no tiene que ser

neuroldgico, pero vieras qué dificil es cortar esa barrera cuando ya el ambiente se lo ha creado.

Pregunta 6: ¢Cual consideraria que es la situaciéon actual de las personas con TEA en la

sociedad costarricense?

Creo que ahorita son oyentes, estamos tratando de que sean un poquito mas de participantes
en la parte laboral y en la parte educativa, pero siguen siendo oyentes, no se estd haciendo
una diferenciaciéon como se deberia de acuerdo a los grados, y sencillamente se estan

quedando ahi estancados

Pregunta 7: ¢;Que tipo de educacion considera necesaria de difundir en la poblacion

costarricense?

Educacion emocional, por eso ahora esta tan de moda el mindfulness, programacion
neurolinguistica, la educacién emocional y la parte integral, porque eso nos da bases para
seguir buscando informacién y tener mayor apertura y no generalizar dentro del espectro o
no encasillar porque hay alguien dentro del espectro, el espectro es un abanico enorme de
colores, y que pasa, si yo tengo tengo 10 de esos colores, 0 esas 10 caracteristicas pero tengo
muchisimas habilidades en la otra parte, se me tacha ahi, y ahi me quedé. Entonces es
importantisimo conocer si, pero cuando ya sepamos que esta dentro del espectro tenemos que
tener un plan, no debemos de querer conocer que esta dentro del espectro solo para decir esta

dentro del espectro, si no: “okey, ;Qué vamos a hacer con eso?”” Justamente hoy hablaba con
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una mama de una chicha de 2 afios que estoy atendiendo y en la escuela me dijeron:
Necesitamos que usted hable con los papés, nosotros creemos que esta dentro del espectro,
fue donde una neurodesarrollista, ella la mand6 donde un psicélogo que le haga la prueba no
verbal, y yo le decia a la mama: ;Qué es lo peor que puede pasar? Bueno, me van a decir que
esta dentro del espectro, ¢qué vamos a hacer? Le van a mandar terapia, es terapia ocupacional,
terapia fisica, de lenguaje, de relaciones sociales, terapia remedial psicopedagdgica, ya tenés
todas esas terapias, entonces ¢Para qué seguir buscando? En una nifia de dos afios, ¢para qué
seguirla exponiendo a tanto especialista y no estimular y mas adelante hacer ese paro y ver,
cuanto se avanza con los objetivos y si algo no avanza buscar la razon, pero ahorita es un
poco pronto si no tenés un plan a llevar, ahora si vos me decis: Bueno es que no tiene terapias,
y cuando vaya donde el doctor y se de cuenta que esta dentro del TEA va a buscar los apoyos,
todo bien, pero hay que hacer esa gran diferencia: ;Para qué me quiero dar cuenta? ;Para qué
quiero sensibilizar? ;Para qué quiero que se conozca sobre el TEA? Mi objetivo es este, mi
objetivo es que ellos puedan ser mas incluidos a nivel laboral, okey, esta bien pero entonces
hicimos un estudio y nos dimos cuenta que hay empresas que les interesa 0 hay empresas que
simplemente lo van a agarrar por ahorrarse este impuesto gque tienen. Y entonces los puestos
para un TEA van a ser iguales que para una persona sindrome de down, es imposible, ¢por
qué? Porque hay una en la que hay retraso mental, y hay otra en la que no, entones
laboralmente no le estas prometiendo nada, solo le estas prometiendo que esté ahi, pero no

€S que vaya a Crecer.

Pregunta 8: ;Qué papel tienen las terapias en el desarrollo de las personas con TEA?

Es el principal papel, si usted no tiene un papel interdisciplinario, esa persona con medicacion
y con médico, no va a avanzar, en cambio usted puede tener un equipo interdisciplinario, no
tener médico y no tener medicacién y puede avanzar, es una gran diferencia, las terapias con
un buen especialista, que ademas sea una persona humilde y que sepa trabajar en equipo va

a marcar el desarrollo de cualquier trastorno que usted tenga en su familia.

Pregunta 9: ;Como considera que las nuevas tecnologias podrian aportar a la vida de las

personas con TEA y sus familiares?
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Es lo mejor que hay, yo tengo una especializacién en comunicacion aumentativa alternativa
que es lo que te decia, me certifiqué en México y en la universidad de Miami, y justamente
la tecnologia es lo que permite que hoy en dia yo pueda utilizar un Kahoot, pueda comprobar
que no hay un retraso mental, y que hay una comunicacion que se quiere dar, ademas para
gue se mantengan relaciones sociales y para que tengan toda la parte laboral, les permite a
ellos ser completamente independientes, y la independencia es la habilidad adaptativa méas

importante en la vida de cualquier persona.

Apendice 4: Encuesta.

Encuesta para campana de
concientizacion sobre el Trastorno del
Espectro del Autismo (TEA)

Esta encussta se realiza para un frabajo final de greduacitn para
bachilerate en publicidad, &l cual tiene como finalidad analizar una
campafia de concientizacién sobre el TEA en Espafia y pader crear una
campafia de concientizacidn dingide al pdblice costamicanse del Gran
Arer Metropolitana.

*Obligatoris

£ Cudl ez U rango de edad? -

m
i3
m

LEn gué provincia wive? *

m
i3
m

£ Con qué frecuencia visita las siguientes redes sociales? =

Mucho Bastante Aveces D23 Nunca
Facabook @] 9] 0 O Q
Instagram O o o o O
YouTube O ®] o O o
Blogs ] ] ] O )

iHa escuchado hablar sobra el Trestormo del Espaciro del Autismio? *
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Observe las siguientes imagenes de la campana "Puedo APRENDER,
Puedo TRABAJAR" de |la confederacién de autismo Espana.

Puedo
APRENDER
Puedo
TRABAJAR

(Como puedes apoyar
la campana?

P

G

0‘0
@ 0

Dia Mundial de Conclanciacian
sobre el Autismo
2 da abril

www i amundislavtisme com
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AundialAutism

Ahora estoy en e paro. Me gustaria que los
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iConsidera adecusdos log colores utilizados pare una campafia de
concientizaciin?

O Si
() No
1 Tal vez

iLe parecen bien utiizados las tipos de letras para una campans de
concientizackdn?

O si
) No
() Tal vez

A 8U gusto. ;Son astétices y compatibles las llustraciones wilizedas con
los otros sdementos{coloras y tipografias)?

0 si
i) Mo
i1 Tal vaz

i Considera que la campafia tiene &l suficients impacio como para crear
un cambio social?

0 si
) Mo
i) Tal vaz

i Crea que al mansaje da diche campafa podria responder a la realided
costamcensa?

) Si
) Mo
i) Tal vaz
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Segln su opinédn, la comunicacion de la campania tiens un caracter;

() Educafivo
i) Emocional
() Explicativo

() Ofro:

i Cudl cree gue daber ser el caracter de una camparia de
conclentizacidn dirgida al plblico costarricensa ?

() Educafivo
i) Emocional
() Explicativo

() Ofro:

i Cual de las siguientes opciones le parece une paleta de coloras mas
acorde pera una campafia de concientizacion sobra el TEAY *

) Opcién 1 () Opcitn 2

() Opcion 3 () Opcitn 4
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i Cusles sarian los medios publicitarios més apropiados para wna

campafia publicitaria?
HP:I;!I;JiEdu Apropiada EFF'”E“’ apHEd-E
(Afichas
Extenores
(Vallas y 0 s o -
maspis )
Televimidn 0 s o -
Radio 0 O o -

Munca envies contrasedias a trewvés de Formularios de Google.

Eate contenido no ha sido creado ni aprobado por Goagle. Motificar usag
inadecuado - Términos dal Servicio - Politica de Privecidad

'::ill::|_5||:-: Formulanos
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