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PROLOGO

La intervencion en el Trastorno
del Espectro Adutista (TEA)
constituye uno de los desafios
mas complejos y fascinantes
dentro del ambito de la
educacion, la psicologia y la
neurociencia del desarrollo
infantil. Cada nifio con autismo
posee un perfil Unico de
fortalezas, desafios y formas
de interactuar con su entorno,
lo que requiere enfoques
individualizados, flexibles 'y
fundamentados en evidencia.
Escuchar sin palabras: Guia
practica para la intervencion
en el autismo infantil se erige
COomo un recurso integral que
combina los avances mas
recientes en neurociencia,
psicologia del desarrollo y
pedagogia, con estrategias
concretas y practicas para
profesionales, docentes vy
familias. La obrano soloaborda
el conocimiento tedrico, sino
que traduce la evidencia
cientifica en  herramientas
aplicables en la vida cotidiana,
promoviendo la comunicacion,
la autonomia, la participacion
social y el bienestar integral
del nifio.

El  libro inicia con un
analisis profundo de los
fundamentos neurobiol6gicos
y comunicativos del autismo
infantil, ofreciendo una
comprension clara de como las
diferencias en la conectividad
cerebral, el procesamiento
sensorial y la integracion de



la informacion social configuran las formas de interaccion y
aprendizaje del nifio. Se destacan los procesos relacionados con
lateoria de lamente, las funciones ejecutivas y la autorregulacion,
mostrando como estas habilidades cognitivas y emocionales
influyen en la capacidad de los nifios para participar activamente
en su entorno.

Asimismo, se examinan los perfiles clinicos y funcionales
dentro del espectro, subrayando la importancia de reconocer la
variabilidad de sintomas, habilidades y necesidades individuales
como base para la intervencion personalizada y efectiva. Este
enfoque permite comprender que no existe un Unico camino de
desarrollo, sino multiples trayectorias que requieren adaptacion
constante y estrategias especificas segun el contexto y las
caracteristicas del nifo.

En la seccion dedicada al desarrollo psicoemocional y los
contextos de interaccion, la obra resalta la influencia decisiva del
entorno familiar y educativo en el aprendizaje y bienestar de los
ninos con autismo. Se profundiza en la regulacion emocional, la
reactividad sensorial y los patrones de apego, mostrando como
estos elementos impactan en la comunicacion, la interaccion
social y la motivacion para aprender. Se subraya la relevancia
de observar y responder a las sefiales del nifio, de fomentar
un entorno seguro y predictible, y de promover la participacion
activa en actividades ludicas y de aprendizaje compartido.
El libro enfatiza que el desarrollo de habilidades sociales y
comunicativas no puede considerarse de manera aislada,
sino que esta estrechamente ligado a la gestion emocional, la
experiencia sensorial y la interaccion con figuras significativas.

Una de las contribuciones mas valiosas de esta guia es la
presentacion de estrategias terapéuticas y de intervencion
basadasenevidencia, disefiadas para promover lacomunicacion
funcional, la autorregulacion y la inclusion social. El lector
encontrara un enfoque que integra técnicas estructuradas
y sistematicas con métodos naturalistas y contextualizados,
permitiendo que los nifios desarrollen habilidades dentro de sus
rutinas diarias, en contextos de juego y en interacciones reales
con sus pares y adultos de referencia. Entre estas estrategias,
se destacan enfoques para el desarrollo del lenguaje funcional,
que incluyen sistemas de comunicacion aumentativa vy
alternativa, entrenamiento en funciones del lenguaje y practica
de habilidades conversacionales, fomentando la intencion



comunicativa, la autonomia y la reduccion de la frustracion. La
combinacion de ensefianza directa, modelado, reforzamiento
sistematico y practica contextualizada garantiza que los
aprendizajes no se limiten a un entorno controlado, sino que se
generalicen a situaciones reales de la vida cotidiana.

El libro también dedica un espacio central a la integracion
sensorial y la autorregulacion, reconociendo que muchos ninos
con autismo enfrentan desafios significativos en la gestion
de estimulos sensoriales y en la regulacion de emociones vy
comportamientos. Las estrategias presentadas permiten seguir
procedimientos de autorregulacion adaptadas a cada nino;
incluyendo respiracion guiada, pausas de calma y actividades
sensoriales disefladas para modular la sobreestimulacion. Las
técnicas de intervencion en el autismo infantil se fundamentan
en distintos modelos terapéuticos y educativos, disefiadas para
responder a las necesidades especificas de cada nifio dentro
del espectro.

Entre las mas utilizadas se encuentran las derivadas del analisis
conductual aplicado (ABA), que se centran en la ensefanza de
habilidades concretas a través de pasos estructurados, refuerzos
sistematicos y practica repetida. Estas técnicas permiten
desarrollar competencias comunicativas, sociales, cognitivas
y de autocuidado, fomentando el aprendizaje de conductas
funcionales y observables de manera gradual y consistente.

Paralelamente, los enfoques naturalistas y basados en el
desarrollo buscan que el aprendizaje ocurra dentro de contextos
significativos y motivadores para el nifo. Estrategias como el
Pivotal Response Training y el aprendizaje basado en el juego
promueven lainteraccion espontanea, la flexibilidad cognitivay la
generalizacion de habilidades a situaciones reales, fomentando
la participacion social y la comunicacion funcional en entornos
cotidianos.

Las técnicas de comunicacion aumentativa y alternativa (CAA)
constituyen otra linea central de intervencion, con métodos
como el Picture Exchange Communication System (PECS) o
dispositivos de apoyo al lenguaje. Estas estrategias facilitan
la expresion de necesidades, deseos y emociones, reducen la
frustracion y fortalecen la intencion comunicativa.

Finalmente, las técnicas orientadas a la integracion sensorial
y la autorregulacion abordan la reactividad sensorial y las



dificultades emocionales, ensefando a los ninos estrategias
para manejar la sobreestimulacion, regular sus emociones y
participar activamente en actividades escolares y sociales. La
implicacion de la familia en la aplicacion de estas técnicas es
esencial, asegurando la continuidad de los aprendizajes vy el
bienestar integral del nifio.

Estasintervenciones no solo reducen la ansiedady las conductas
desadaptativas, sino que también facilitan la participacion
activa en interacciones sociales, juegos y rutinas educativas,
favoreciendo el aprendizaje y la integracion social de manera
sostenida.

Un aspecto distintivo de la obra es la consideracion activa de
la familia como parte integral de la intervencion. Se destacan
programas de empoderamiento parental, capacitacion vy
acompafnamiento, que permiten a los cuidadores aplicar
estrategias en el hogar y en contextos comunitarios, reforzando
la practica de habilidades sociales, de comunicacion y de
autorregulacion. La implicacion familiar incrementa la eficacia
de las intervenciones, fortalece los vinculos afectivos vy
garantiza que los aprendizajes se mantengan y generalicen,
independientemente del contexto en que se encuentren los
niflos. La guia enfatiza la necesidad de ajustar las estrategias
a la disponibilidad, nivel de estrés y condiciones particulares
de cada familia, subrayando que la sostenibilidad y el éxito
de la intervencion dependen de la cooperacion activa entre
profesionales y cuidadores.

Ademas, el libro aborda la inclusion educativa y la promocion
de la calidad de vida, mostrando como las adaptaciones en el
aula, los sistemas de refuerzo, la planificacion de actividades y
el seguimiento evolutivo permiten que los nifos participen de
manera significativa en contextos educativos y sociales. La obra
ofrece herramientas para motivar la conducta positiva, reforzar
la participacion académica y social, fomentar la autonomia vy
evaluar de manera continua el progreso, garantizando que las
intervenciones sean efectivas y ajustadas a las necesidades
cambiantes de cada nifio. Se reconoce que el desarrollo integral
delos ninos conautismorequiere unavision holistica que combine
la ensefnanza de habilidades concretas con el fortalecimiento de
la autoestima, la seguridad emocional y la participacion activa
en la vida cotidiana.



Entérminos metodoldgicos, esta obra se distingue por su enfoque
practicoyaplicable. Cadatécnicay estrategia presentadaincluye
pasos claros de aplicacion, objetivos especificos y ejemplos
concretos de implementacion, lo que permite a los lectores
visualizar como trasladar la teoria a la practica. Desde juegos
estructurados y actividades de imitacion hasta entrenamientos
de habilidades sociales y programas de comunicacion funcional,
la obra ofrece un compendio de herramientas que puede ser
adaptado a distintos contextos, niveles de desarrollo y perfiles
individuales, asegurando que cada nifno reciba la intervencion
mas adecuada y efectiva.

La riqueza de esta guia radica en su capacidad para articular
el conocimiento cientifico con la préactica cotidiana, ofreciendo
un marco conceptual solido, métodos probados y estrategias
adaptables. Los lectores encontraran en ella no solo fundamentos
tedricos sobre el desarrollo, la neurociencia y la psicologia del
autismo, sino también un repertorio completo de recursos para
promover la comunicacion, la socializacion, la autorregulacion
y la inclusion educativa. La obra se dirige tanto a profesionales
como a familias, invitando a todos los involucrados en la
atencion de nifios con Trastorno del Espectro Autista a participar
activamente en la construccion de entornos de aprendizaje
seguros, estimulantes y centrados en el bienestar integral del
nifo.

Este libro constituye una obra imprescindible para quienes
buscan comprender en profundidad el autismo infantil y, al
mismo tiempo, aplicar estrategias eficaces que transformen la
vida de los nifos y sus familias. Su enfoque integral, basado
en la evidencia y orientado a la practica, ofrece un camino
claro para intervenir con respeto, sensibilidad y eficacia,
reconociendo la singularidad de cada nifio y promoviendo su
desarrollo, autonomia y participacion plena en todos los ambitos
de la vida. Este libro no solo ensefa como intervenir, sino que
inspira a escuchar, observar y acompanar a los nifios mas alla
de las palabras, fomentando un enfoque humano, reflexivo y
profundamente respetuoso de sus capacidades, potencialidades
y necesidades.






El Trastorno del Espectro Autista constituye una condicion del
neurodesarrollo compleja y heterogénea, caracterizada por
variaciones en la comunicacion social, los patrones de conducta,
la integracion sensorial y la regulacion emocional. Cada nifio
dentro del espectro presenta un perfil Unico de fortalezas,
desafios y formas de interaccion con su entorno, lo que obliga
a adoptar enfoques individualizados, flexibles y basados en
evidencia para su evaluacion e intervencion.

Comprender el autismo como un continuo de habilidades y
dificultades permite identificar las necesidades reales de cada
nino, evitando generalizaciones y reconociendo que los sintomas
se manifiestan con distinta intensidad, combinaciéon y momento
evolutivo. Esta comprension integral constituye el fundamento
tedrico para disefnar estrategias que potencien la autonomia, la
participacion social y la calidad de vida de los nifios.

Los sintomas del autismo abarcan alteraciones en la
comunicacion social, incluyendo dificultades en la expresion
verbal y no verbal, el uso de gestos, la comprension de normas
sociales y la participacion en interacciones reciprocas. Los
patrones de comportamiento restringidos y repetitivos, asi
como las dificultades en la integracion sensorial, configuran un
panorama amplio que requiere atencion diferenciada.

Algunos niflos presentan desafios leves, mientras que otros
requieren apoyos intensivos para interactuar y aprender, lo
que demuestra la importancia de evaluar de manera precisa
los niveles de afectacion y la heterogeneidad funcional. La
identificacion temprana de estas caracteristicas es esencial para
planificar intervenciones efectivas, adaptadas a las necesidades
individuales y a los contextos de vida del nifio (US. Centros para
el Control y la Prevencion de Enfermedades, 2024ab).

La intervencion temprana constituye un elemento central
para promover el desarrollo comunicativo, cognitivo, social y
emocional. Estrategias como el Anadlisis Conductual Aplicado,
los programas de comunicacion aumentativa y alternativa, el
modelado de conductas y los entrenamientos en habilidades
sociales deben combinarse con enfoques contextualizados que
permitan la practica de las competencias en la vida cotidiana. La
aplicacion sistematica de refuerzos positivos, el uso de apoyos
visuales y la estructuracion del tiempo y el espacio favorecen la
intencion comunicativa, la autorregulacion y la reduccion de la



frustracion. Este enfoque integral reconoce que el aprendizaje
en nifos con autismo no sigue patrones lineales y requiere
adaptacion constante, seguimiento y evaluacion continua de
los progresos alcanzados (Carr et al., 2002; Petersson-Bloom y
Holmaqvist, 2022; Sugai y Horner, 2002).

La familia desempefia un papel decisivo en el desarrollo del nifio.
La participacion activa de los cuidadores en la implementacion
de estrategias de comunicacion, autorregulacion y habilidades
sociales potencia la eficacia de las intervenciones, fortalece los
vinculos afectivosy asegurala generalizacion de los aprendizajes
a distintos contextos. La creacion de rutinas predecibles, el
apoyo emocional constante y la colaboracion con profesionales
especializados constituyen elementos que inciden directamente
en la calidad de vida de los niflos y en la reduccion del estrés
familiar (Smith et al., 2014; Avilés-Romero y Aguilera-Zamora,
2025). Asimismo, la capacitacion y el acompafamiento de
los padres permiten que se conviertan en agentes activos de
la intervencion, reforzando los logros académicos, sociales y
emocionales obtenidos dentro y fuera del aula.

La escuela, en tanto entorno de aprendizaje formal, es un
espacio estratégico para la inclusion educativa y la promocion
de competencias funcionales y sociales. Las adaptaciones
curriculares, la ensefianza diferenciada, el uso de apoyos
individualizados y lamentoria entre pares facilitan la participacion
activa y el desarrollo de habilidades en entornos grupales.

Estos elementos permiten que los nifios accedan a aprendizajes
significativos, desarrollen autonomia y establezcan relaciones
positivas con sus companeros, respetando la diversidad de
perfiles cognitivos, sensoriales y socioemocionales presentes
en el espectro autista (Alquraini y Gut, 2012; Kasari et al.,
2012; Tomlinson, 2017). La coordinacion entre escuela y familia
asegura la coherencia de los apoyos, promueve la consistencia
en la aplicacion de estrategias y refuerza la continuidad de los
aprendizajes.

Los niveles de afectacion en el espectro autista requieren una
planificacion diferenciada de los apoyos. Algunos nifios pueden
lograr un desempefio adecuado con adaptaciones minimas y
seguimiento puntual, mientras que otros necesitan intervencion
intensiva y constante para alcanzar habilidades basicas de
comunicacion, socializacion y autorregulacion. La identificacion



precisa de estas necesidades facilita la seleccion de
estrategias pedagogicas y terapéuticas apropiadas, orientadas
a potenciar fortalezas, compensar dificultades y favorecer la
participacion en la vida escolar y comunitaria. La integracion
de enfoques conductuales, cognitivos, neurobioldgicos vy
socioculturales permite abordar la complejidad del desarrollo en
el autismo y establecer un marco coherente para la intervencion
individualizada (André y Maintenant, 2024; Vygotsky, 1978).

Ademas, la inclusion educativa no se limita a la presencia fisica
en el aula, sino que implica la participacion activa y significativa
en todas las experiencias de aprendizaje y socializacion.
La implementacion de estrategias estructuradas, refuerzos
positivos, actividades de juego y proyectos colaborativos
promueve la motivacion, la autonomia y la integracion social,
fortaleciendo la autoestima y el bienestar emocional de los
estudiantes. ElI seguimiento evolutivo mediante registros de
observacion, escalas de desarrollo y evaluaciones funcionales
permite ajustar las intervenciones, reforzar logros y planificar
apoyos futuros de manera efectiva (Lord et al., 2018; Schalock
etal., 2016).

El desarrollo infantil en el autismo requiere una vision holistica
qgue considere la interaccion de factores bioldgicos, psicolégicos
y ambientales. La regulacion emocional y la reactividad
sensorial influyen de manera directa en la participacion del
nifo, su capacidad de aprendizaje y su adaptacion social.
Estrategias de autorregulacion, integracion sensorial y manejo
de la sobreestimulacion sensorial facilitan la interaccion, el
aprendizaje funcional y la autonomia, reduciendo conductas
desafiantes y promoviendo experiencias positivas dentro de la
escuela, el hogar y la comunidad (Arky, 2025).

Finalmente, elabordaje delautismo infantil debe entenderse como
un proceso colaborativo, sistematico y basado en evidencia, que
integre la actuacion de profesionales, docentes y familias. La
intervencion, centrada en la singularidad de cada nino, busca
promover la comunicacion funcional, la inclusion educativa, la
participacion social y la calidad de vida, garantizando que los
aprendizajes sean significativos, transferibles y sostenibles. Este
enfoque integral reconoce que la escucha activa, la observacion
atenta y la adaptacion constante constituyen la base para
acompanfar a los nifios con respeto, sensibilidad y eficacia,
ofreciendo oportunidades para que desarrollen plenamente su



potencial y se integren en todos los ambitos de la vida cotidiana
(Organizacion Mundial de la Salud, 2025; Organizacion de las
Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la Cultura,
2021).



Fundamentos

neurobioldgicos y

comunicativos del
autismo infantil

1.1. Trastorno del
espectro autista
como condicion del
neurodesarrollo

El trastorno del espectro
autista se concibe actualmente
como una condicion  del
neurodesarrollo de origen
multifactorial,  caracterizada
por patrones persistentes de
dificultades enlacomunicacion
social y la interaccion, junto
con comportamientos,
intereses 0 actividades
restringidas y  repetitivas,
cuya manifestacion  varia
ampliamente en intensidad
y forma a lo largo del ciclo
vital. Desde el punto de vista
conceptual, se define como
un conjunto de alteraciones
del desarrollo neurologico que
afectan la manera en que una
persona percibe y se relaciona
con el mundo, integrando
tanto factores genéticos como
ambientales en su etiologia
(American Psychiatric
Association, 2022; Park et al.,
2016).



Escuchar sin palabras: Guia practica
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Esta definicion implica que no se trata Unicamente de un
trastorno clinico, sino de una condicion que impacta en
multiples dominios del desarrollo cognitivo, emocional
y social, influyendo en la capacidad de aprendizaje, la
regulacion de emociones y la adaptacion a contextos
sociales diversos. La conceptualizacion actual supone
un cambio sustancial respecto a enfoques anteriores
que interpretaban el autismo desde perspectivas
exclusivamente clinicas o deficitarias, y lo sitia dentro
de un marco evolutivo que reconoce la diversidad
neurobiolégica humana y la variabilidad de los perfiles
individuales dentro del espectro autista (Hodges et al.,
2020).

Desde el punto de vista del neurodesarrollo, el trastorno
del espectro autista se asocia a trayectorias atipicas en
la maduracion cerebral, que afectan a redes implicadas
en la cognicion social, la regulacion emocional, el
procesamiento sensorial y las funciones ejecutivas.
Estudios neurocientificos han evidenciado diferencias
en la conectividad funcional y estructural del cerebro,
especialmente en sistemas relacionados con la
integracion de la informacion social y comunicativa, lo
que explica la heterogeneidad de los perfiles cognitivos
y conductuales observados en la poblacion autista (Frith,
2003; Happé y Frith, 2014).

La clasificacion contemporanea del trastorno del
espectro autista como condicion del neurodesarrollo
subrayan su inicio temprano, generalmente en la
primera infancia, aunque sus manifestaciones pueden
hacerse mas evidentes cuando las demandas sociales
superan las capacidades del individuo. Ambos sistemas
diagnosticos enfatizan la necesidad de evaluar el
funcionamiento adaptativo, el contexto sociocultural
y el nivel de apoyo requerido, alejandose de visiones
uniformes vy rigidas del espectro (American Psychiatric
Association, 2022; World Health Organization, 2019).

Un elemento central de esta perspectiva es el
reconocimiento de que el trastorno del espectro autista
no implica una unica forma de desarrollo, sino multiples
configuracionesposibles, determinadas porlainteraccion
entre factores genéticos, epigenéticos y ambientales.



Investigaciones recientes han demostrado una elevada
heredabilidad del trastorno, junto con la influencia de
variables prenatales, perinatales y contextuales que
modulan su expresion fenotipica (Lord et al.,, 2018).
Esta comprension compleja refuerza la necesidad de
enfoques individualizados tanto en la evaluacion como
en la intervencion.

Asimismo, concebir el trastorno del espectro autista
como condicion del neurodesarrollo implica entender
que las caracteristicas asociadas no son estaticas,
sino dinamicas y susceptibles de cambio mediante
apoyos adecuados. La evidencia empirica indica que
las intervenciones tempranas, basadas en principios del
desarrollo y en la participacion activa del entorno familiar
y educativo, pueden favorecer significativamente la
comunicacion funcional, la autonomia y la calidad de
vida de los nifios con autismo (Rogers y Dawson, 2010).

Desde una perspectiva ética y cientifica contemporanea,
esta vision se articula con el paradigma de la
neurodiversidad, que propone interpretar el autismo no
Unicamente como un trastorno, sino como una forma
particular de organizacion neurocognitiva, con desafios
especificos pero también con potencialidades propias.
Este enfoque no niega la necesidad de intervencion,
sino que orienta las practicas hacia el respeto por
la singularidad del desarrollo y la promocion de la
participacion social significativa (Kapp, 2020).

Entender el trastorno del espectro autista como condicion
del neurodesarrollo constituye el fundamento tedrico
para abordar la comunicacion no verbal, las estrategias
de intervencion y las técnicas terapéuticas desde una
l6gica integradora, evolutiva y basada en evidencia,
centrada en el nifio y en sus contextos de interaccion.

La literatura cientifica resalta que la comprension del
trastorno del espectro autista requiere considerar la
interaccion compleja de factores bioldgicos, cognitivos
y contextuales que influyen en el desarrollo del nifio.
Estudios muestran que evaluar de manera temprana
y sistematica las caracteristicas individuales permite
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disefiar intervenciones adaptadas a cada perfil,
integrando enfoques educativos, clinicos y familiares.

Este conocimiento evidencia la necesidad de estrategias
personalizadas y coordinadas, que tengan en cuenta la
heterogeneidad del espectro y promuevan el desarrollo
integral del nino en distintos entornos, preparando
el terreno para implementar programas de inclusion
educativa, comunicacion y apoyo terapéutico efectivos.

Celis y Ochoa Madrigal (2022) destacan que el trastorno
del espectro autista es una condicion del neurodesarrollo
con etiologia multifactorial, enfatizando la importancia de
una evaluacion integral que considere la interaccion de
factores genéticos, ambientales y contextuales. Sefialan
que el diagndstico temprano y el seguimiento continuo
son esenciales para optimizar la intervencion y promover
el desarrollo adaptativo del niflo en sus diversos entornos.
Ademas, subrayan la heterogeneidad del espectro y la
necesidad de estrategias personalizadas para cada
perfil clinico, integrando enfoques clinicos, educativos
y familiares.

Bussu et al. (2021) aportan evidencia sobre las rutas
neurodesarrolladas que conducen al autismo, mediante
el anadlisis integrado de medidas conductuales vy
sensibilidad neural a estimulos sociales como |os rostros.
Su investigacion demuestra que alteraciones tempranas
en la percepcion y procesamiento de senales sociales
pueden servir como marcadores tempranos del trastorno,
proporcionando informaciéon critica para la deteccion
precoz y el disefio de intervenciones individualizadas.

LaFundacion Mayo (2025) define el trastorno del espectro
autista como un grupo de condiciones caracterizadas por
dificultades persistentes enla comunicacion e interaccion
social y la presencia de patrones de comportamiento
restringidos y repetitivos. La fuente enfatiza que estas
manifestaciones pueden variar en intensidad y que la
intervencion temprana, basada en terapias conductuales
y de desarrollo, mejora significativamente la capacidad
funcional y la calidad de vida de los nifios.

Hiremath et al. (2021) presentan un analisis sistematico
de biomarcadores conductuales y de neuroimagen



que facilitan la caracterizacion temprana y precisa del
autismo. lIdentifican indicadores tanto conductuales
como cerebrales que permiten una evaluacidon mas
objetivay precoz, lo cual es clave para laimplementacion
de estrategias terapéuticas adaptadas al perfil de
desarrollo de cada nifio.

Hodges et al. (2020) aportan una vision integral del
trastorno, abarcando definicion, epidemiologia, causas
y evaluacion clinica. Resaltan que el autismo es una
condicion compleja del neurodesarrollo que requiere un
abordaje multidisciplinario, integrando aspectos clinicos,
psicologicos y sociales para comprender plenamente
la diversidad de manifestaciones y necesidades de los
pacientes.

Leisman y Melillo (2025) destacan los avances recientes
en la comprension del autismo y sefialan la necesidad
de una integracion entre hallazgos neurocientificos y
practicas clinicas. Subrayan que reconocer al autismo
como una condicion del neurodesarrollo permite orientar
la investigacion hacia intervenciones mas eficaces y
contextualizadas en los entornos educativos y familiares.

Panisi et al. (2021) proponen un cambio de paradigma
en la comprension del autismo, abordandolo desde la
etapa prenatal hasta la adultez. Resaltan la importancia
de la deteccion temprana y de intervenciones continuas
y personalizadas que consideren la trayectoria de
desarrollo de cada individuo, enfatizando un enfoque
preventivo y proactivo.

Park et al. (2016) realizan una sintesis de la literatura
sobre autismo, describiendo su base neurobioldgica,
factores de riesgo y manifestaciones conductuales.
Sefialan que el trastorno se manifiesta en multiples
dominios del desarrollo, y que la comprension de estas
bases facilita la identificacion temprana y la intervencion
dirigida.

Recinos Hidalgo (2024) se centra en el neurodesarrollo
infantil y los signos de alarma en menores de tres anos,
subrayando la importancia de reconocer desviaciones
tempranas en la interaccion social, comunicacion y
comportamiento. Destaca que la observacion sistematica
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de hitos del desarrollo permite una deteccion precoz y la
implementacion de intervenciones oportunas.

Rojasetal.(2019)enfatizan laactualizaciénendiagnéstico
e intervencion temprana del autismo, destacando la
efectividad de programas basados en principios del
desarrolloy la participacion activa de la familia. Proponen
estrategias adaptadas a las caracteristicas individuales
del nifio para mejorar la comunicacion funcional y la
integracion social.

Ruiz-Lazaro et al. (2009) abordan la deteccidon precoz
del autismo y las herramientas de cribado disponibles.
Subrayan que el uso de instrumentos estandarizados y la
vigilancia continua permiten identificar nifios en riesgo,
facilitando la intervencion temprana y la planificacion de
apoyos educativos y terapéuticos.

Shaw et al. (2025) presentan datos de prevalencia y
deteccion temprana en Estados Unidos, evidenciando la
variabilidad de los diagndsticos segun edad, contexto y
acceso a servicios. Resaltan la necesidad de programas
sistematicos de monitoreo y de intervencion oportuna
para minimizar brechas en la identificacion y atencion.

Shariful Islam et al. (2018) examinan la situacion del
autismo en ninos con discapacidad intelectual en
Bangladesh, mostrando que la combinacion de retrasos
cognitivos y dificultades en la comunicacion aumenta la
complejidad de la intervencion. Destacan la importancia
de enfoques adaptativos y centrados en el desarrollo
individual.

Straub etal. (2022) analizan trastornos delneurodesarrollo
en nifos asegurados en Estados Unidos, mostrando
que la identificacion temprana y el seguimiento clinico
sistematico son cruciales para optimizar resultados
y planificar intervenciones especificas segun las
necesidades del nifio.

Uscategui Daccarett (2015) resalta la necesidad de
profundizar en las alteraciones especificas del autismo
paraofrecer mejores opciones de tratamiento. Sefala que
la comprension detallada de los perfiles conductuales y
cognitivos permite disefar estrategias terapéuticas mas
efectivas y personalizadas.



Wang et al. (2025) integran evidencia sobre causas,
diagnostico y avances terapéuticos, subrayando que el
autismo es una condicion compleja del neurodesarrollo
que requiere abordajes interdisciplinarios y basados
en evidencia. Destacan que la intervencion temprana
y contextualizada mejora significativamente la
comunicacion, el aprendizaje y la calidad de vida de los
NiAos.

Yu et al. (2023) analizan la evaluacion del autismo,
enfatizando la  importancia  de  herramientas
estandarizadas para identificar rasgos conductuales vy
cognitivos tempranos. Sefialan que la valoracion integral
permite un diagnoéstico mas preciso y guia la planificacion
de estrategias de intervencion individualizadas.

El trastorno del espectro autista se comprende como una
condicion del neurodesarrollo de origen multifactorial,
en la que interactlan factores genéticos, ambientales
y contextuales. Su manifestacion se caracteriza por
dificultades persistentes enlacomunicacion e interaccion
social, asi como por patrones de conducta restringidos
y repetitivos, cuya intensidad y expresion varian a
lo largo del ciclo vital. EI diagnéstico temprano vy el
seguimiento continuo son fundamentales para optimizar
la intervencion, promover el desarrollo adaptativo y
disefiar estrategias personalizadas que integren los
ambitos clinico, educativo y familiar, respetando la
heterogeneidad de cada perfil.

La investigacion neurocientifica ha evidenciado rutas
especificas de desarrollo atipico que conducen al
autismo, identificando alteraciones tempranas en la
percepcion y procesamiento de sefales sociales,
como la sensibilidad frente a rostros. Estos hallazgos
permiten la deteccion precoz y la implementacion
de intervenciones individualizadas, basadas en
biomarcadores conductuales 'y cerebrales que
proporcionan evaluaciones mas objetivas y precisas. La
comprension de estas bases neurobioldgicas, junto con
factores de riesgo conductuales y ambientales, facilita la
planificacion de terapias adaptadas a las necesidades
del nifo.
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El enfoque contemporaneo destaca la importancia de
la intervencion temprana, continua y contextualizada,
basada en principios del desarrollo y en la participacion
activa de la familia y los entornos educativos. Estrategias
conductuales, cognitivas y de desarrollo se aplican de
maneraintegradaparamejorarlacomunicacionfuncional,
la autonomia y la integracion social, considerando la
trayectoria individual desde etapas prenatales hasta la
infancia y la adolescencia. La observacion sistematica
de hitos del desarrollo y la utilizacion de instrumentos
estandarizados de cribado permiten la identificacion de
sefiales de alarma en edades tempranas, optimizando la
planificacion de apoyos y la prevencion de retrasos en el
aprendizaje y la adaptacion social.

Asimismo, el autismo se interpreta como un fendmeno
dinamico dentro de la neurodiversidad, en el que
las caracteristicas asociadas no son estéaticas sino
susceptibles de cambio mediante intervenciones
adecuadas. Reconocer esta condicion como parte del
neurodesarrollo posibilita enfoques interdisciplinarios
que combinan perspectivas clinicas, psicolégicas,
educativas y sociales, fomentando un abordaje integral
que respete la singularidad de cada nifno y potencie sus
capacidades dentro de un marco inclusivo y basado en
evidencia cientifica.

El trastorno del espectro autista se entiende como una
condicion del neurodesarrollo de origen multifactorial,
caracterizada por dificultades persistentes en la
comunicacion y la interaccion social, junto con patrones
de comportamiento restringidos y repetitivos que varian
en intensidad y forma a lo largo del desarrollo. Esta
condicion no se limita a un enfoque clinico o deficitario,
sino que representa una configuracion compleja que
afecta multiples dominios del desarrollo cognitivo,
emocional y social, influyendo en la capacidad de
aprendizaje, la regulacion emocional y la adaptacion
a distintos contextos. La heterogeneidad del espectro
requiere una evaluacion integral que considere factores
genéticos, ambientales y contextuales, asi como
estrategias personalizadas para cada perfil de desarrollo.



La evidencia neurocientifica sugiere la existencia de
trayectorias de desarrollo atipicas que impactan la
maduracion cerebral, afectando redes involucradas
en la cognicion social, el procesamiento sensorial,
la regulacion emocional y las funciones ejecutivas.
Alteracionestempranasenlapercepciony procesamiento
de estimulos sociales, como los rostros, funcionan como
indicadores de riesgo que facilitan la deteccién precoz
y permiten disefar intervenciones individualizadas.
El analisis de biomarcadores conductuales y de
neuroimagen proporciona una base objetiva para
caracterizar el autismo con mayor precision y orientar
las estrategias terapéuticas segun las necesidades del
nifo.

La intervencion temprana, continua y contextualizada
constituye un elemento central en la atencion del
autismo, integrando enfoques conductuales, cognitivos
y de desarrollo. La participacion activa de la familia y la
consideracion de los entornos educativos y sociales son
determinantes para mejorar la comunicacion funcional,
la autonomia y la integracion social. La observacion
sistematica de los hitos del desarrollo y el uso de
herramientas estandarizadas de cribado permiten
identificar sefiales de alarma en edades tempranas,
promoviendo la prevencion de retrasos en el aprendizaje
y la adaptacion social.

El autismo se interpreta como un fendmeno dinamico
dentro del marco de la neurodiversidad, en el que las
caracteristicas asociadas no son estaticas, sino que
pueden modificarse mediante apoyos adecuados.
Concebirlo como una condiciéon del neurodesarrollo
posibilita enfoques interdisciplinarios, que combinan
perspectivas clinicas, psicolégicas, educativas vy
sociales, fomentando un abordaje integral y basado
en evidencia cientifica. Este paradigma enfatiza la
singularidad de cada nifo y orienta la intervencion hacia
la promocién de la participacion social significativa y el
desarrollo de las potencialidades individuales.
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1.2. Bases neurobiologicas del
procesamiento sensorial y comunicativo en
el autismo infantil

El procesamiento sensorial y comunicativo en el trastorno
delespectroautistase encuentrasustentadoencomplejas
interacciones entre diversas estructuras y redes
cerebrales, cuya organizacion y conectividad presentan
particularidades que diferencian a los individuos dentro
del espectro. La integracion de informacién sensorial
y social depende de la sincronizacion de regiones
corticales 'y subcorticales, incluyendo la corteza
prefrontal, la amigdala, la insula, el talamo y los sistemas
temporoparietales implicados en la percepcion social y
el reconocimiento de estimulos emocionales (Frith, 2003;
Happéy Frith, 2014). Alteraciones en estas redes pueden
explicar las dificultades en la interpretacion de sefales
sociales, la regulacion de la atencion y la respuesta
adaptativa frente a estimulos ambientales complejos.

Diversos estudios neuroimaginolégicos han identificado
patrones atipicos de conectividad funcional y estructural
que afectan la integracion sensorial y la comunicacion.
Por ejemplo, se ha observado una conectividad local
excesiva junto con una conectividad global reducida, lo
que puede dar lugar a un procesamiento fragmentado de
la informacion social y a la dificultad en la generalizacion
de aprendizajes (Bussu et al., 2021; Hiremath et al.,
2021). Esta alteracion en la coordinacion interregional
también se refleja en la variabilidad de respuestas
conductuales frente a estimulos sociales, como la
dificultad para mantener contacto visual, interpretar
expresiones faciales o modular la prosodia del lenguaje.

El papel del sistema sensorial en la regulacion de la
conducta y la comunicacion es igualmente crucial. La
integracion multisensorial se encuentra frecuentemente
alterada, manifestandose en hipersensibilidades o
hiposensibilidades a estimulos tactiles, auditivos o
visuales, lo que afectalainteraccion socialy laadquisicion
de habilidades comunicativas (Fundacion Mayo, 2025;
Park et al., 2016). Estas diferencias sensoriales pueden
generar conductas de evitacion, sobrecarga sensorial
O estereotipias, que requieren de intervenciones



personalizadas basadas en la evaluacion detallada de
los perfiles sensoriales individuales.

Desde el punto de vista cognitivo, las dificultades en el
procesamientosocial estanrelacionadas conalteraciones
en la teoria de la mente, la empatia y la percepcion de
intenciones ajenas, procesos mediados por la corteza
medial prefrontal, la union temporoparietal y la amigdala
(Hodges et al., 2020). Estas estructuras permiten
codificar, integrar y anticipar la informacion social,
facilitando la planificacion de respuestas adaptativas. La
disfuncion de estas regiones explica la heterogeneidad
en la competencia social y comunicativa observada
en personas con autismo, subrayando la necesidad
de intervenciones que aborden simultaneamente los
aspectos sensoriales, cognitivos y conductuales.

La evidencia neurocientifica también resalta la
importancia de la deteccion temprana de biomarcadores
cerebrales y conductuales como predictores del
desarrollo comunicativo. Alteraciones en la respuesta
neuronal a estimulos sociales, evaluadas mediante
electroencefalografia y resonancia magnética funcional,
se han asociado con dificultades en la comunicacion
verbal y no verbal, y pueden orientar la implementacion
de estrategias de intervencion individualizadas (Hiremath
et al., 2021; Leisman y Melillo, 2025). La integracion de
esta informaciéon con evaluaciones clinicas y del entorno
familiar permite un abordaje mas preciso y efectivo,
promoviendo la plasticidad cerebral y el desarrollo
adaptativo.

Comprenderlasbasesneurobioldgicasdelprocesamiento
sensorial 'y comunicativo en el autismo implica
reconocer la interaccion entre predisposicion genética,
factores epigenéticos y experiencias ambientales. Las
intervenciones basadas en principios del desarrollo, la
estimulacion sensorial controlada y la mediacion familiar
y educativa pueden modificar significativamente la
conectividad neuronal y la competencia comunicativa,
reforzando la importancia de estrategias personalizadas
y basadas en evidencia para potenciar las habilidades
funcionales y la participacion social de los nifios vy
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adolescentes dentro del espectro (Panisi et al., 2021;
Wang et al., 2025; Yu et al., 2023).

En relacion con la tematica, Martinez-Morga et al.
(2019) destacan que el autismo se relaciona con
alteraciones neurobiolégicas profundas que afectan la
conectividad y la funcién neuronal, lo que impacta en
el procesamiento sensorial y comunicativo. La revision
incluye modelos celulares experimentales que permiten
explorar mecanismos moleculares subyacentes, como la
plasticidadsinapticaylaregulaciéondeneurotransmisores,
proporcionando un marco para estudiar potenciales
intervenciones terapéuticas orientadas a modular estas
disfunciones neuronales.

Lisa y Shyman (2020) subrayan la relevancia de la
neurociencia para la neuroeducacion, enfatizando que
comprender los circuitos cerebrales implicados en
el autismo permite disefar estrategias pedagodgicas
adaptadas a las necesidades sensoriales vy
comunicativas de cada nifio. Sefialan que la integracion
de hallazgos neurobiolégicos con practicas educativas
puede potenciar la adquisicion de habilidades sociales
y la adaptacion a entornos de aprendizaje diversos.

Neuron UP (2019) sintetiza la evidencia sobre las causas
neurobioldgicas del autismo, incluyendo anomalias en la
conectividad cortical, alteraciones en neurotransmisores
como el glutamato y la dopamina, y disfunciones en
redes cerebrales que sustentan la percepcion social
y la comunicacion. Se enfatiza que estas alteraciones
contribuyen a la variabilidad de los perfiles clinicos vy
justifican la necesidad de intervenciones personalizadas
centradas en el desarrollo sensorial y comunicativo.

Desai et al. (2025) exploran la base molecular del
autismo, identificando genes implicados en la formacion
de sinapsis y la regulacion de circuitos neuronales
relacionados con la percepcion social y el lenguaje.
La revision sugiere que mutaciones y polimorfismos
genéticos influyen en la conectividad funcional de
regiones cerebrales clave, proporcionando posibles
biomarcadores para la deteccion tempranay el diseno de



terapias especificas dirigidas a mejorar la comunicacion
y el procesamiento sensorial.

Cheung y Lau (2020) presentan un analisis detallado
de los mecanismos neurobioldgicos del procesamiento
sensorial en el autismo, destacando la hiper- o
hiposensibilidad a estimulos auditivos, visuales y
tactiles. Sefialan que estas alteraciones reflejan cambios
en la integracion multisensorial y en la funcion cortical
y subcortical, lo que impacta en la comunicacion social
y la adaptacion conductual, y proponen estrategias
terapéuticas basadas en la modulaciéon sensorial.

Rowland (2020) ofrece una perspectiva neurofisioldgica
del autismo, enfatizando que las disfunciones en la
excitabilidad neuronal, la sincronizacion de redes vy la
actividad de regiones como la corteza prefrontal y el
sistema limbico son determinantes en la expresion de
dificultades comunicativas y sensoriales. Ademas,
su estudio resalta la importancia de técnicas de
neuroestimulacion y de monitorizacion neurofisiolégica
como herramientas para intervenir en los déficits
especificos.

Pecukonis et al. (2025) investigan la base neural del
procesamiento del lenguaje en contextos sociales y no
sociales mediante fNIRS, mostrando diferencias en la
activacion cortical entre nifios autistas y neurotipicos.
Los resultados evidencian que la variabilidad en la
respuesta neuronal a estimulos linguisticos y sociales
refleja alteraciones en la integracion sensorial y
en la comunicacion, destacando la necesidad de
intervenciones tempranas que promuevan la plasticidad
cerebral y la adaptacion funcional.

Silver y Rapin (2012) presentan una revision integral de
la neurobiologia del autismo, enfatizando alteraciones
en la conectividad cerebral, estructuras corticales vy
subcorticales, y redes neuronales asociadas con la
percepcion social y el lenguaje. Subrayan que estas
diferencias explican la diversidad en los perfiles
sensoriales y comunicativos, y que la intervencion
temprana basada en la comprension de estos
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mecanismos puede mejorar la interaccion social y la
adquisicion de habilidades comunicativas.

Banerjee et al. (2014) destacan hallazgos genéticos
a partir de modelos animales que evidencian cémo
mutaciones en genes implicados en la formacion
sinapticaafectanlaconectividad neuronalylaplasticidad,
influyendo directamente en la comunicacion y en el
procesamiento sensorial. Estos estudios proporcionan
un marco experimental para entender la heterogeneidad
fenotipica y explorar estrategias terapéuticas basadas
en la manipulaciéon de rutas moleculares especificas.

Martinez Alcafiiz et al. (2022) integran neurobiologia,
tecnologia y educacion, mostrando como los avances
en neurociencia permiten disefiar intervenciones
educativas y terapéuticas que se adaptan a los perfiles
sensoriales y comunicativos de cada nifio con autismo.
La revision enfatiza la utilidad de tecnologias de apoyo
y programas basados en evidencia para optimizar
la interaccion social, el aprendizaje y la adaptacion
sensorial en contextos educativos.

Suprunowicz et al. (2025) presentan enfoques basados
en la neuroplasticidad para tratar alteraciones del
procesamiento sensorial en el autismo, destacando
intervenciones que modifican la conectividad neuronal
y mejoran la integracion de informacion multisensorial.
Se subraya que estas estrategias pueden potenciar
la comunicacion funcional y la participacion social,
evidenciando la importancia de adaptar los estimulos
sensoriales a las necesidades individuales.

Marco et al. (2011) revisan hallazgos neurofisiol6gicos
sobre el procesamiento sensorial en el autismo, indicando
que anomalias en la corteza somatosensorial, auditiva
y visual generan respuestas desreguladas a estimulos
ambientales. Estas alteraciones impactan directamente
en la comunicacion y en la interaccion social, y la
comprension de estos mecanismos permite desarrollar
programas de estimulacion sensorial y adaptacion
conductual.

Freitas Holanda et al. (2025) sintetizan la evidencia
neurobioldgica sobre el autismo, destacando



disfunciones en redes neuronales relacionadas con
la percepcion social, la comunicacion y la integracion
sensorial. Se enfatiza que la identificacion de
biomarcadores conductuales y cerebrales facilita la
evaluacion temprana y la planificacion de intervenciones
individualizadas que optimicen la interaccion social y el
aprendizaje funcional.

Minshew y Williams (2007) proponen un modelo
neurobioldgico que integra alteraciones en la corteza,
la conectividad y la organizacion neuronal, explicando
como estas diferencias estructurales y funcionales
impactan en la percepcion sensorial, el procesamiento
comunicativo y las habilidades sociales. Resaltan que la
comprension de estas bases es esencial para orientar
estrategias terapéuticas y educativas adaptadas a cada
perfil de desarrollo.

El andlisis realizado a estas aportaciones permite afirmar
gue el autismo se caracteriza por alteraciones profundas
en la conectividad y funcién neuronal que afectan tanto
el procesamiento sensorial como la comunicacion,
manifestandose en hiper- o hiposensibilidades a
estimulos auditivos, visuales y tactiles. Estas disfunciones
reflejan cambios en la integraciéon multisensorial y en la
actividad de redes corticales y subcorticales, incluyendo
regiones implicadas en la percepcion social, el lenguaje
y la regulacion emocional. La base molecular y genética
del trastorno revela mutaciones y polimorfismos que
influyen en la formacion sinéptica, la plasticidad neuronal
y la conectividad funcional, proporcionando posibles
biomarcadores para la deteccion temprana y estrategias
terapéuticas individualizadas.

Las diferencias en la activacion cortical durante el
procesamiento del lenguaje en contextos sociales y
no sociales muestran la heterogeneidad de los perfiles
sensoriales y comunicativos, evidenciando la necesidad
deintervencionestempranasyadaptadas que promuevan
la plasticidad cerebral. La neurofisiologia del autismo
resalta la importancia de la sincronizacion de redes,
la excitabilidad neuronal y la interaccion entre corteza
prefrontal y sistema limbico, elementos determinantes en
la expresion de dificultades comunicativas y sociales.
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El abordaje neuroeducativo y terapéutico se beneficia
de la integracion de hallazgos neurobiolégicos con
estrategias pedagogicas y de estimulacion sensorial,
incluyendo el uso de tecnologias de apoyo y programas
basados en evidencia. Los enfoques basados en
neuroplasticidad permiten modificar la conectividad
neuronal y mejorar la integracion multisensorial,
optimizando la comunicacion funcional y la participacion
social. Comprender la organizaciéon neuronal, la
conectividad y la dinamica de redes facilita el disefio
de intervenciones individualizadas que respeten la
heterogeneidad de cada perfil y potencien la interaccion
social, la adaptacion conductual y la adquisicion de
habilidades comunicativas.

La evidencia neurobiologica del autismo muestra que
sus manifestaciones sensoriales y comunicativas son
el resultado de interacciones complejas entre genética,
desarrollo cerebral y experiencias ambientales, 1o que
subraya la necesidad de enfoques interdisciplinarios,
personalizados y basados en la comprension de la
plasticidad cerebral y la diversidad de perfiles dentro
del espectro.

El procesamiento sensorial y comunicativo en el autismo
se fundamenta en la interacciéon compleja de multiples
redes y estructuras cerebrales, cuya conectividad y
organizacion presentan particularidades que influyen
en la percepcion social, la integracion multisensorial y
la regulacion emocional. Las alteraciones en estas redes
explican dificultades en la interpretacion de senales
sociales, la atencion selectiva y la respuesta adaptativa
a estimulos ambientales complejos.

A nivel molecular y genético, se observan mutaciones
y variaciones que afectan la formaciéon sinaptica,
la plasticidad neuronal y la conectividad funcional,
contribuyendo a la diversidad de perfiles clinicos vy
ofreciendo potenciales biomarcadores para deteccion
temprana y diseno de intervenciones personalizadas.
La activacion cortical difiere entre contextos sociales y
no sociales, reflejando heterogeneidad en la integracion
sensorial y la comunicacion, y subrayando la importancia
de intervenciones tempranas orientadas a potenciar la
plasticidad cerebral.



La neurofisiologia del autismo evidencia la relevancia de
la sincronizacion de redes, la excitabilidad neuronal y la
interaccion entre regiones corticales y subcorticales para
la expresion de dificultades comunicativas y sociales.
La comprension de estos mecanismos permite aplicar
estrategias de estimulacion sensorial y neuroeducativas,
incluidas intervenciones basadas en tecnologias de
apoyo y enfoques de neuroplasticidad, que optimizan la
integracion multisensorial y lacompetencia comunicativa.

Las manifestaciones sensoriales y comunicativas
del autismo son el resultado de la interaccion entre
factores genéticos, desarrollo cerebral y experiencias
ambientales. Esto evidencia la necesidad de
intervenciones interdisciplinarias, individualizadas vy
fundamentadas en la plasticidad neuronal, con el fin de
promover la adaptacion funcional, la interaccion social
y el desarrollo de habilidades comunicativas dentro del
espectro.

1.3. Desarrollo atipico de la comunicacion
social y del lenguaje en nifnos con autismo

El desarrollo atipico de la comunicacion social y del
lenguaje constituye uno de los nucleos definitorios del
trastorno del espectro autista y se manifiesta a través
de trayectorias evolutivas divergentes respecto a los
patrones normativos del desarrollo infantil. Desde los
primeros meses de vida, pueden observarse alteraciones
en las conductas comunicativas prelinguisticas, tales
como el contacto visual, la atencién conjunta, la imitacion
social y el uso intencional de gestos comunicativos, los
cuales son fundamentales para la construccion posterior
del lenguaje verbal y de las habilidades pragmaticas
(Tomasello, 2003; Trevarthen y Aitken, 2001). Estas
alteraciones iniciales no implican unicamente un retraso
cronologico, sino una organizacion cualitativamente
distinta de los procesos comunicativos y relacionales.

Las trayectorias del desarrollo comunicativo en ninos
dentro del espectro autista se caracterizan por una
notable heterogeneidad. Algunos presentan un retraso
significativo en la adquisicion del lenguaje expresivo y
comprensivo, mientras que otros desarrollan un lenguaje
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estructuralmente adecuado en términos fonoldgicos vy
sintacticos, pero con marcadas dificultades en el uso
social del mismo. Esta disociacion entre forma y funcion
linguistica ha sido ampliamente documentada y pone de
relieve la centralidad de la pragmatica como dimension
especialmente afectada en el autismo (Bishop, 2000;
Tager-Flusberg et al., 2005). En este sentido, el lenguaje
no siempre se utiliza como una herramienta para
compartir estados mentales, regular interacciones
sociales o construir significados compartidos.

La pragmatica del lenguaje, entendida como el uso
del lenguaje en contextos sociales concretos, presenta
alteraciones persistentes que incluyen dificultades para
iniciar y mantener conversaciones, respetar turnos de
habla, adaptar el discurso al interlocutor y comprender
significados implicitos como ironias, metaforas o
inferencias conversacionales. Estas dificultades se
vinculan estrechamente con limitaciones en la teoria de
la mente, es decir, en la capacidad para atribuir estados
mentales a los otros y comprender sus intenciones
comunicativas (Baron-Cohen, 1995; Happé, 1994).
Como consecuencia, la comunicacion suele adoptar un
caracter literal, rigidoy centrado enintereses restringidos.

El lenguaje verbal en el desarrollo atipico puede mostrar
fendmenos especificos como la ecolalia inmediata o
diferida, la inversion pronominal, el uso idiosincrasico de
palabras y expresiones, asi como patrones prosodicos
inusuales que afectan la entonacion, el ritmo y la
modulaciéon emocional delhabla (Paul, 2008). Lejos de ser
simples déficits, estas manifestaciones pueden cumplir
funciones comunicativas particulares, especialmente
en etapas tempranas, lo que exige una interpretacion
contextualizada y no exclusivamente patolégica del
comportamiento linguistico.

Paralelamente, el lenguaje no verbal presenta
alteraciones significativas que impactan directamente
en la comunicacion social. Gestos, expresiones
faciales, posturas corporales y sefales paralinguisticas
suelen emplearse de manera limitada, poco integrada
o0 desajustada al contexto comunicativo. La falta de
sincronia entre los canales verbal y no verbal dificulta



la comprension mutua y la reciprocidad interactiva,
elementos esenciales para el desarrollo de vinculos
sociales significativos (Klin et al., 2002; Mundy y Newell,
2007). Estas dificultades no solo afectan la comunicacion
interpersonal, sino también los procesos de aprendizaje
mediados socialmente.

Desde una perspectiva neurocognitiva, el desarrollo
atipico de la comunicacion social y del lenguaje se
asocia a diferencias en la conectividad funcional de
redes cerebrales implicadas en el procesamiento social,
la integracion multisensorial y el lenguaje, incluyendo
regiones frontotemporales y sistemas de neuronas espejo
(Just et al., 2004; Oberman y Ramachandran, 2007).
Estas particularidades neurobiolégicas contribuyen
a explicar la especificidad del perfil comunicativo en
el autismo, reforzando la idea de que se trata de una
condicion del neurodesarrollo con bases complejas vy
multidimensionales.

El desarrollo atipico de la comunicacion social y del
lenguaje en el trastorno del espectro autista debe
comprenderse como un fendmeno dinamico, diverso
y contextual, que requiere enfoques de evaluacion e
intervencion sensibles a las trayectorias individuales.
Reconocer la pluralidad de formas comunicativas
y promover entornos inclusivos que potencien la
comunicacion funcional resulta fundamental para
favorecer la participacion social, el bienestar emocional
y el desarrollo integral de los nifios dentro del espectro.

La investigacion cientifica sobre comunicacion en el
trastorno del espectro autista ha evidenciado que el
desarrollo atipico del lenguaje y de las habilidades
sociales no sigue trayectorias lineales, sino que se
manifiesta de manera diversa segun la interaccion de
factores neurobioldgicos, cognitivos y ambientales.

Diferentes estudios destacan la importancia de evaluar
de forma continua las competencias comunicativas en
contextos naturales, tanto familiares como escolares,
para identificar fortalezas y areas de necesidad de
manera precisa. Asimismo, se ha observado que las
intervenciones mas efectivas combinan estrategias
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estructuradas con flexibilidad adaptativa, permitiendo
que cada nifio utilice multiples formas de comunicacion
y que las habilidades adquiridas se generalicen a
distintos entornos, potenciando su participacion social y
bienestar emocional.

Baird (2025) enfatiza que la intervencion temprana
es crucial para promover el desarrollo comunicativo
funcional en nifios con trastorno del espectro autista
(TEA). La autora resalta que las estrategias deben
adaptarse al nivel de desarrollo y a las caracteristicas
individuales de cada nino, incorporando gestos, signos
y palabras de manera intencional. Ademas, subraya
que el contexto familiar y escolar constituye un factor
determinante, yaque elrefuerzo socialy laconsistenciaen
la interaccion favorecen la motivacion para comunicarse
y la generalizacion de las habilidades adquiridas. Este
enfoque préactico y centrado en el nifio evidencia que el
desarrollo comunicativo atipico no solo implica retrasos,
sino también patrones de aprendizaje divergentes que
requieren atencion individualizada.

Garrido et al. (2024), en su revision sistematica sobre
bilinguismoy lenguaje en ninos con trastorno del espectro
autista, muestran que la exposicion a multiples idiomas no
obstaculiza necesariamente la adquisicion del lenguaje,
pero si puede influir en la pragmatica y en la produccion
comunicativa. Los autores destacan que los nifios con
esta condicion presentan dificultades para integrar el
lenguaje en contextos sociales, independientemente
del numero de idiomas a los que estan expuestos. Esto
sugiere que las limitaciones en la interaccion social
son un factor central en la manifestacion atipica de la
comunicacion, y que la exposicion linguistica adicional
requiere un acompanamiento estrategico para asegurar
el uso funcional del lenguaje.

Kissine et al. (2023) destacan que la adquisicion del
lenguaje en ninos con trastorno del espectro autista
puede desarrollarse de manera verdaderamente
atipica, superando el marco tradicional centrado en la
atencion conjunta. Sefialan que algunos niflos adquieren
habilidades linguisticas sin pasar por los patrones tipicos
de interaccion social, lo que evidencia trayectorias



divergentes en la comunicacion verbal y no verbal. Esta
perspectiva amplia la comprension del desarrollo atipico
al mostrar que la comunicacion puede emerger de
maneras inesperadas, subrayando la heterogeneidad
del espectroy la necesidad de intervenciones adaptadas
que valoren la diversidad de trayectorias.

Georgiou y Spanoudis (2021) comparan nifios con esta
condicion y con trastorno del lenguaje del desarrollo,
observando similitudes en alteraciones gramaticales
y pragmaticas, pero diferencias en la motivacion
social y en el uso funcional del lenguaje. Los autores
concluyen que, aunque ciertos déficits lingUisticos
pueden coincidir entre ambos grupos, la especificidad
del trastorno del espectro autista radica en la dificultad
para emplear el lenguaje como herramienta social,
afectando la comprension de normas conversacionales
y la capacidad de establecer relaciones interpersonales
efectivas.

Prelock et al. (2012) presentan un enfoque integrado del
lenguaje y la comunicacion en nifios con trastorno del
espectro autista, sefialando que los déficits no se limitan
a la produccion verbal, sino que incluyen alteraciones en
el uso social del lenguaje y la interpretacion de sefiales
no verbales. Los autores destacan que estas limitaciones
impactan la reciprocidad social y la capacidad de
comprender inferencias, ironias y gestos contextuales,
lo que genera desafios significativos en la participacion
social y en la adaptaciéon a entornos educativos y
familiares.

Bradshaw et al. (2021) analizan el desarrollo temprano
de la comunicacion social en bebés con trastorno del
espectro autista, evidenciando que las alteraciones en la
imitacion, la atencién conjuntay los gestos comunicativos
predicen dificultades posteriores en la adquisicion del
lenguaje verbal. El estudio resalta la importancia de la
evaluaciony la intervencion tempranas, ya que identificar
estas alteraciones desde la infancia permite disenar
estrategias personalizadas que potencien el desarrollo
pragmatico y la participacion social, fundamentales para
la integracion comunicativa posterior.
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Ortiz-Andrade et al. (2025) describen que los nifios
con trastorno del espectro autista muestran retrasos
y divergencias en el lenguaje expresivo y receptivo,
incluyendo problemas en vocabulario funcional,
comprension gramatical y uso de gestos. Los autores
enfatizan lanecesidad de intervencionesindividualizadas
que integren componentes pragmaticos y sociales,
mostrando que el desarrollo linguistico atipico es un
fendmeno multidimensional que requiere un abordaje
integral desde la educacion y la terapia del lenguaje.

Costescuetal. (2022) sefialan que lacomunicacion social
en nifos con trastorno del espectro autista depende de
predictores como la atencién conjunta, la reciprocidad
y la motivacion para interactuar. Las alteraciones en
estos aspectos impactan directamente la adquisicion
de habilidades linguisticas y la comprension de normas
sociales, reforzando la idea de que el desarrollo atipico
del lenguaje no es solo un retraso cronolégico, sino una
reorganizacion funcional que afecta la interaccion social
y la participacion en contextos educativos y familiares.

Maksimovi¢ et al. (2023) subrayan la importancia de la
intervencion temprana para reducir sintomas autistas
y mejorar las habilidades del lenguaje. Sus hallazgos
muestran que los programas individualizados de
estimulacion lingUistica favorecen la expresion verbal, la
comprension y la integracion de sefales no verbales, o
que evidencia que la comunicacion social atipica puede
ser modulada con estrategias adecuadas, contribuyendo
al bienestar social y emocional de los nifios.

Guzman et al. (2017) destacan que las tecnologias
digitales representan un recurso valioso para mediar la
comunicacion en nifos con trastorno del espectro autista.
Plataformas digitales y programas de comunicacion
asistida facilitan la expresion de intenciones y la
interaccion social, especialmente cuando los canales
verbales convencionales presentan limitaciones, lo que
refuerza la relevancia de herramientas innovadoras en la
educacion y la terapia del lenguaje.

Solomon et al. (2011) muestran que los patrones atipicos
en el desarrollo social y del lenguaje pueden solaparse



con otros trastornos, pero el perfil especifico del trastorno
del espectro autista incluye dificultades persistentes
en la reciprocidad social y el uso pragmatico del
lenguaje. Este estudio evidencia que la comunicacion
atipica no es un déficit aislado, sino un componente
integral de la interaccion social atipica que requiere
evaluacion multidimensional y estrategias de apoyo
contextualizadas.

Granieri et al. (2020) evidencian que, aunque los
ninos con trastorno del espectro autista presentan
alteraciones en la comunicacion social, algunos logran
generar impresiones positivas en sus pares mediante
estrategias adaptadas, lo que resalta la importancia
del contexto social y de la mediacion educativa para
facilitar la integracion y la participacion social, pese a
las limitaciones comunicativas inherentes al trastorno.

Ibrahimagic et al. (2021) sefialan que las habilidades
lingUisticas y comunicativas de los nifios con trastorno
del espectro autista estan estrechamente vinculadas
a las emociones de sus padres. Un entorno familiar
emocionalmente positivo y sensible puede fomentar
la motivacion para comunicarse, mientras que la falta
de apoyo puede limitar el progreso en la adquisicion
del lenguaje y en la interaccion social, demostrando la
importancia del contexto familiar en el desarrollo atipico
del lenguaje.

Grau-Husarikova et al. (2024) destacan que el lenguaje
actia como un mediador clave en la cognicion social
y la competencia emocional. En nifios con trastorno
del espectro autista, la comprension de emociones y
la regulacion social dependen de la funcionalidad del
lenguaje, evidenciando que las alteraciones linguisticas
impactan directamente el desarrollo socioemocional y la
capacidad de interaccion social.

Gale et al. (2019) muestran que la preferencia por
estimulos no sociales en nifos con trastorno del espectro
autista contribuye a limitar la interaccion comunicativa
con otros, afectando la iniciacion de relaciones y la
participacion en contextos educativos. Este hallazgo
resalta la necesidad de estrategias de intervencion
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que aumenten la atencion y motivacion hacia estimulos
sociales, favoreciendo la adquisicion del lenguaje
funcional y la competencia pragmatica.

Liu et al. (2025) evidencian que los nifios mandarin-
hablantes con trastorno del espectro autista presentan
patrones vocales atipicos, ecolalia y variabilidad
prosodica desde edades tempranas, mostrando que la
comunicacion verbal se organiza de manera diferente
en comparacion con nifios con desarrollo tipico o
con retraso en el desarrollo. Este estudio subraya la
relevancia de evaluar tanto la forma como la funcién del
lenguaje, considerando factores culturales y linguisticos
en la intervencion.

Scholtz et al. (2021) realizan un estudio comparativo
en Sudafrica, indicando que los nifios con trastorno
del espectro autista de 3 a 5 afios presentan retrasos
significativos en la producciéon linguistica, vocabulario
funcional y gestos comunicativos. Sus hallazgos
confirman que las dificultades comunicativas asociadas
a esta condicion se manifiestan de manera consistente
en distintos contextos culturales, reforzando la necesidad
de enfoques de intervencion contextualizados vy
culturalmente sensibles.

De acuerdo con estos estudios el desarrollo comunicativo
en niNos con autismo se caracteriza por trayectorias
atipicas que afectan tanto el lenguaje verbal como la
comunicacion no verbal. Desde etapas tempranas, estos
nifios pueden mostrar una menor atencion a estimulos
sociales y una preferencia por objetos o actividades no
sociales, lo que dificulta la iniciacion de interacciones
y la construccion de vinculos comunicativos. Estas
particularidades repercuten en la adquisicion de
habilidades pragmaticas, limitando la comprension de
normas conversacionales, turnos de habla, gestos y
senales contextuales.

Aunqgue algunos nifios logran desarrollar vocabulario
y estructuras gramaticales funcionales, el uso social
del lenguaje suele estar comprometido. Se observan
retrasos en la produccion y comprension verbal,
variabilidad en la prosodia, ecolalia y dificultades para



integrar el lenguaje en situaciones interpersonales. La
adquisicion de habilidades linguisticas también puede
verse influida por factores culturales y la exposicion a
multiples idiomas, sin que esto necesariamente afecte la
capacidad de comunicacion funcional, aunque requiere
un acompafamiento estratégico para optimizar la
comprension y el uso del lenguaje en contextos sociales.

Las intervenciones tempranas resultan fundamentales
para mejorar la expresion verbal, la comprension y la
comunicacion no verbal, permitiendo que los nifios
participen mas activamente en contextos educativos
y sociales. Estrategias individualizadas, programas de
estimulacion y el uso de tecnologias mediadoras facilitan
la interaccion y fortalecen las habilidades comunicativas,
especialmente cuando los canales convencionales
presentan limitaciones. Ademas, el entorno familiar juega
un papel decisivo en la motivacion para comunicarse y
en la consolidacion de competencias lingUisticas, ya
gue un ambiente sensible y emocionalmente positivo
potencia el aprendizaje social y comunicativo.

El desarrollo atipico del lenguaje en ninos con autismo
esta estrechamente ligado a la cognicion social y a la
regulacion emocional. Las dificultades en la comprension
de emociones, la atencion conjunta y la reciprocidad
social impactan la interaccion con pares y adultos,
generando desafios tanto en el @ambito académico como
en la vida cotidiana. Esto evidencia la necesidad de un
enfoque integral que considere factores individuales,
contextuales y culturales, y que combine estrategias
educativas, terapéuticas y tecnoldgicas para favorecer
la comunicacion funcional y la inclusion social.

1.4. Cognicion social, teoria de la mente y
funciones ejecutivas en nifios en condicion
autista

La cognicion social se refiere al conjunto de procesos
cognitivos que permiten a los individuos percibir,
interpretar y responder a las senales sociales en
su entorno, siendo fundamental para la interaccion
interpersonal y la adaptacion social. En nifios con
trastorno del espectro autista (TEA), estas habilidades
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suelen presentar particularidades que afectan la
comprension de intenciones, emociones y estados
mentales de los demas, impactando directamente la
calidad de sus interacciones sociales (Baron-Cohen,
2000; Frith, 2001). La teoria de la mente, entendida como
la capacidad de atribuir creencias, deseos e intenciones
a otras personas, se encuentra frecuentemente alterada
en este grupo, lo que se traduce en dificultades para
anticipar el comportamiento ajeno, comprender
perspectivas distintas y participar en juegos simbolicos
o0 conversaciones reciprocas (Leslie, 1987; Tager-
Flusberg, 2007).

Estas alteraciones en la cognicion social estan
intimamente relacionadas con las funciones ejecutivas,
gue incluyen la planificacion, la flexibilidad cognitiva,
el control inhibitorio y la autorregulacion emocional. En
nifios con trastorno del espectro autista, se observa que
la rigidez de pensamiento y las dificultades para cambiar
de estrategia o adaptarse a nuevas situaciones pueden
limitar la capacidad de responder de manera flexible a
estimulos sociales y resolver problemas interpersonales
(Hill, 2004; Ozonoff et al., 1991). La autorregulacion,
tanto emocional como conductual, depende de la
coordinaciéon entre la cognicion social y las funciones
ejecutivas, y su déficit se asocia con problemas de
adaptacion en contextos escolares y familiares, asi
como con conductas repetitivas o estereotipadas que
interfieren con la interaccion social (Landa et al., 2002;
Russell, 1997).

La interrelacion entre cognicion social, teoria de la
mente y funciones ejecutivas sugiere que los desafios
comunicativos y conductuales en nifos con autismo no
pueden abordarse de maneraaislada. Las intervenciones
efectivas suelen combinar estrategias que fomenten la
comprension de emociones y perspectivas ajenas, el
entrenamiento en resolucion de problemas sociales vy
la préactica de habilidades de flexibilidad y autocontrol
(Dawson et al., 2010; Leekam, 2016). Ademas, el
desarrollo de estas competencias esta influido por
factores individuales y contextuales, incluyendo el nivel
cognitivo general, la exposicion a entornos sociales



enriquecidos y el soporte familiar, lo que evidencia la
necesidad de un enfoque integral e interdisciplinario
para potenciar la interaccion social y la participacion
funcional (Pellicano, 2010).

Los procesos cognitivos implicados en la interaccion
social, la autorregulacion y la flexibilidad cognitiva
en niflos con trastorno del espectro autista reflejan
un perfil caracterizado por fortalezas y limitaciones
especificas. Comprender estas particularidades permite
disefiar intervenciones personalizadas que integren
componentes de teoria de la mente, entrenamiento
en funciones ejecutivas y desarrollo de habilidades
socioemocionales, promoviendo la inclusion social, la
autonomia y el bienestar emocional de los ninos dentro
de distintos contextos de aprendizaje y convivencia
(Baron-Cohen, 2009; Happé y Frith, 2014).

El estudio de Andreou et al. (2020) analiza cémo
la teorfa de la mente, las funciones ejecutivas y la
competencia sintactica interactian en ninos bilingles
con trastorno del espectro autista. Los autores destacan
que las habilidades de Teoria de la Mente dependen
estrechamente de la funcion ejecutiva, particularmente
de lamemoria de trabajo, la planificacion y la inhibicion, y
gue estas capacidades cognitivas influyen directamente
en la comprension vy produccion linguistica. Los
resultados sugieren que las intervenciones dirigidas a
fortalecer la funcion ejecutiva podrian favorecer no solo
la flexibilidad cognitiva, sino también la competencia
pragmatica y la interaccion social de los nifios con
autismo, demostrando la interdependencia entre las
funciones cognitivas superiores y el desarrollo social en
contextos multilingUes.

André y Maintenant (2024), mediante una revision
sistematica, evidencian que las funciones ejecutivas y
la teoria de la mente estan estrechamente vinculadas
con el desarrollo del lenguaje y las habilidades
sociales en nifos con trastorno del espectro autista.
Los hallazgos destacan que déficits en planificacion,
inhibicion y flexibilidad cognitiva limitan la capacidad
de inferir emociones y pensamientos ajenos, afectando
la comunicacion pragmatica. La revision enfatiza la
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necesidad de intervenciones integrales que consideren
simultdneamente el fortalecimiento de la funcion ejecutiva
y el entrenamiento en Teoria de la Mente para potenciar
la adaptacion social y la autonomia comunicativa de los
ninos con autismo.

Begeer et al. (2011) presentan un ensayo controlado
aleatorizado que demuestra la eficacia de un programa
de entrenamiento en teoria de la mente para ninos con
trastorno del espectro autista. Los resultados muestran
que la practica sistematica de habilidades de Teoria
de la Mente, como la identificacion de emociones y la
comprension de intenciones, mejora la capacidad de los
ninos para interpretar situaciones sociales complejas.
Este estudio evidencia que el entrenamiento cognitivo
focalizado en la teoria de la mente puede producir
cambios significativos en el comportamiento social, o
que subraya su relevancia como estrategia educativa y
terapéutica para mejorar la interaccion y la adaptacion
social de los nifios con autismo.

Bolte (2025) realiza un anélisis exhaustivo sobre la
cognicion social en el trastorno del espectro autista y
el Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad,
destacando que déficits en teoria de la mente y funciones
ejecutivasafectanlainterpretacion de senalessocialesyla
regulacion conductual. El articulo subraya la importancia
de identificar los perfiles cognitivos individuales para
disenar intervenciones personalizadas, sefialando que
las diferencias en memoria de trabajo, planificacion y
control inhibitorio contribuyen a las dificultades sociales.
Ademaés, enfatiza que la cognicion social no puede
considerarse un constructo aislado, sino que interactua
con otras funciones cognitivas y neuropsicolégicas, lo
que permite explicar la heterogeneidad en la expresion
de sintomas y competencias sociales en estos trastornos.

Capuozzo et al. (2024) revisan sistematicamente la
cognicion social en niflos con Trastorno por Déficit
de Atencion e Hiperactividad, explorando el rol del
lenguaje, la teoria de la mente y las funciones ejecutivas.
Sus hallazgos evidencian que déficits en planificacion,
flexibilidad cognitiva y memoria de trabajo limitan
la capacidad de inferir estados mentales y generar



respuestas sociales adecuadas. El estudio resalta
que, aungue la atencion y la memoria contribuyen a la
ejecucion de tareas sociales, la integracion de la funcion
ejecutiva con la teoria de la mente es esencial para
comprender comportamientos adaptativos y estrategias
comunicativas, aportando un marco comparativo Util
para analizar similitudes y diferencias con el trastorno
del espectro autista.

Cortés et al. (2021) describen la estimulacion de
funciones ejecutivas en un caso de autismo de alto
funcionamiento, evidenciando mejoras en cognicion
social y regulacion emocional. La intervencion consistio
en ejercicios para fortalecer memoria de trabajo,
planificacion, flexibilidad cognitiva e inhibicion, lo que
permitié al sujeto participar de manera mas efectiva
en interacciones sociales y comprender mejor las
perspectivas ajenas. Este estudio de caso ilustra como
la intervencion especifica en funciones ejecutivas puede
potenciar habilidades sociales, confirmando la relacion
dinamica entre cognicion ejecutiva y teoria de la mente
en el contexto del desarrollo del trastorno del espectro
autista.

Demetriou et al. (2019) presentan un analisis histérico
y tedrico sobre la funcidon ejecutiva en trastorno del
espectro autista, proponiendo que estas habilidades
constituyen un posible endofenotipo del trastorno. El
articulo destaca que déficits en planificacion, control
inhibitorio y memoria de trabajo influyen directamente
en la capacidad de inferir estados mentales y de
autorregularse en contextos sociales. Ademas, enfatiza
que la heterogeneidad clinica observada en el espectro
autista podria explicarse parcialmente por variaciones
en estas funciones ejecutivas, ofreciendo un marco
conceptual para comprender como los procesos
cognitivos basicos se vinculan con la teoria de la mente
y las dificultades sociales.

Donno et al. (2023) presentan el protocolo del estudio
CNeSA, diseflado para evaluar las funciones ejecutivas
y la cognicion social en individuos con trastorno del
espectro autista sin discapacidad intelectual. Este
proyecto destaca la importancia de examinar la relacion
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entre planificacion, inhibicion, memoria de trabajo vy
habilidades de Teoria de la Mente, con el objetivo de
identificar correlaciones entre desempefio cognitivo
y sintomas sociales. La investigacion proporciona un
enfoque metodoldgico robusto que permite entender
como las funciones ejecutivas y la teoria de la mente
interactian en diferentes perfiles dentro del espectro
autista, lo que podria informar el disefio de estrategias de
intervencion mas precisas y adaptadas al nivel cognitivo
de cada individuo.

Gentil-Gutiérrez et al. (2022) comparan las funciones
ejecutivas de ninos y adolescentes con trastorno
del espectro autista frente a aquellos con desarrollo
neurotipico, identificando diferencias significativas en
planificacion, memoria de trabajo y flexibilidad cognitiva.
Los autores subrayan que estas diferencias explican,
en gran medida, las dificultades de comprension social
y adaptacion a situaciones nuevas, destacando la
relacion directa entre la capacidad ejecutiva y la teoria
de la mente. La investigacion enfatiza la relevancia de
un enfoque escolar que integre el entrenamiento de
funciones ejecutivas con actividades de desarrollo
social, como estrategia para mejorar la autonomia vy la
interaccion social de los estudiantes con autismo.

Jones et al. (2017) examinan cémo la teoria de la mente
y las funciones ejecutivas se relacionan con la expresion
de sintomas autistas en adolescentes. Los hallazgos
muestran que las limitaciones en Teoria de la Mente se
correlacionan con dificultades en comunicacion social
y con comportamientos repetitivos, mientras que las
funciones ejecutivas actian como mediadoras indirectas.
Este estudio resalta que comprender los vinculos entre
cognicion social y funcion ejecutiva es esencial para
interpretar la heterogeneidad de sintomas y planificar
intervenciones educativas y terapéuticas orientadas a
mejorar la adaptacion social de los adolescentes con
trastorno del espectro autista.

Joseph y Tager-Flusberg (2004) investigan la relacion
entre teoria de la mente, funciones ejecutivas y tipos
de sintomas en nifos con autismo. Su estudio muestra
que déficits en inhibicion, planificacion y memoria de



trabajo se asocian con la gravedad de los problemas
sociales y de comunicacion, y que los distintos patrones
de déficit ejecutivo pueden explicar la variabilidad
en la presentacion clinica. Esta investigacion aporta
evidencia de que la evaluacion de funciones ejecutivas
debe integrarse en la planificacion de intervenciones
dirigidas a mejorar la cognicion social y la competencia
adaptativa.

Kouklari et al. (2018) demuestran que la funcién ejecutiva
predice la capacidad de teoria de la mente en nifios en
edad escolar con trastorno del espectro autista, aunque
no se refleja directamente en la comunicacion verbal
social. Este hallazgo sugiere que otras competencias,
como la comprension pragmatica y la atencion conjunta,
modulan la interaccion social, y que la mejora de la
funcion ejecutiva puede potenciar indirectamente las
habilidades de Teoria de la Mente, pero requiere ser
complementada con intervenciones especificas en
comunicacion social.

Mazza et al. (2023) exploran la relacién entre teoria
de la mente, funciones ejecutivas y comportamientos
repetitivos en individuos con trastorno del espectro
autista de alto funcionamiento. Sus resultados indican
que las habilidades de planificaciéon, memoria de
trabajo e inhibicion influyen en la capacidad de inferir
estados mentales y anticipar acciones de otros, y que
esta relacion impacta en la frecuencia y naturaleza de
los comportamientos repetitivos. Esto confirma que los
déficits cognitivos no solo afectan la interaccion social,
sino que también estan relacionados con la regulacion
conductual en contextos cotidianos.

Mora-Rosales et al. (2025) presentan una revision
sistematica sobre funciones ejecutivas en la infancia
con trastorno del espectro autista, destacando que
la planificacion, la flexibilidad cognitiva y la memoria
de trabajo son fundamentales para la adquisicion de
habilidades sociales. Los autores enfatizan que el
entrenamiento temprano de estas funciones puede
reducir la severidad de las dificultades sociales y mejorar
la participacion en entornos educativos, evidenciando la
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relacion funcional entre la cognicion ejecutiva y la teoria
de la mente.

Pérez-Vigil et al. (2024) exploran la teoria de la mente
en diversos trastornos del neurodesarrollo, demostrando
que sus déficits trascienden el trastorno del espectro
autista y que estdan modulados por las funciones
ejecutivas. Los autores muestran que la capacidad de
inferir creencias, intenciones y emociones depende de la
planificacion y la memoria de trabajo, sugiriendo que la
intervencion dirigida a fortalecer estas funciones podria
mejorar la adaptacion social en multiples poblaciones
con dificultades cognitivas.

Rosello et al. (2020) identifican perfiles de teoria de
la mente en nifos con trastorno del espectro autista
y demuestran como estos perfiles se relacionan con
habilidades adaptativas y competencia pragmatica.
El estudio evidencia que la comprension de estados
mentales y emociones de otros esta directamente
vinculada con la funcién ejecutiva, y que la intervencion
educativa focalizada en estas areas puede favorecer
la participacion social y la autonomia en contextos
escolares y comunitarios.

SeijasGomez(2015)analizalaevolucion del conocimiento
sobre atencion, memoria y funciones ejecutivas en el
trastorno del espectro autista, concluyendo que estos
déficits explican en gran medida las dificultades sociales
y de comunicacion. La autora enfatiza que la integracion
de entrenamiento en memoria de trabajo, control
inhibitorio y planificacion en programas educativos
puede potenciar la teoria de la mente y la regulacion
conductual, fortaleciendo la adaptacion social desde
edades tempranas.

Wong et al. (2025) muestran que el desempefio en
funciones ejecutivas y cognicion social predice las
dificultades sociales en adultos contrastorno del espectro
autista. Los resultados sugieren que las intervenciones
que fortalecen estas competencias pueden tener efectos
duraderos a lo largo del desarrollo, y que la evaluacion
integral de estas habilidades es crucial para disenar



estrategias de apoyo que mejoren la calidad de vida y
la integracion social de los adultos dentro del espectro.

Zuluaga Arroyave et al. (2022) consolidan la evidencia
sobre la interdependencia entre cognicion social vy
funciones ejecutivas en el trastorno del espectro autista,
destacando que la autorregulacion, la flexibilidad
cognitiva y la planificacion son esenciales para la
comprension de intenciones y emociones ajenas. Los
autores subrayan que abordar estas capacidades de
manera conjunta en programas educativos y terapéuticos
puede mejorar significativamente la adaptacion social
y la calidad de la interaccion interpersonal en niflos y
adolescentes con autismo.

Goémez Echeverry (2010) analiza la relacion entre ciencia
cognitiva, teoria de la mente y autismo, subrayando que
la comprension de estados mentales ajenos es central
para el desarrollo social y la regulacion de la conducta.
La autora destaca que los déficits en Teoria de la Mente,
combinados con limitaciones en funciones ejecutivas
como planificacion y memoria de trabajo, explican
muchas de las dificultades de interaccion y aprendizaje
social observadas en ninos con trastorno del espectro
autista, enfatizando la necesidad de intervenciones que
integren ambos dominios cognitivos.

La cognicioén social, la teoria de la mente y las funciones
ejecutivas constituyen componentes interrelacionados
fundamentales en el desarrollo de habilidades sociales
y adaptativas en personas con trastorno del espectro
autista. Las funciones ejecutivas, como la planificacion,
la memoria de trabajo, la inhibicion y la flexibilidad
cognitiva, actuan como facilitadores de la comprension
de los estados mentales de otros, permitiendo anticipar
acciones, interpretar emociones y regular la propia
conducta en contextos sociales. La intervencion
temprana y sistematica en estas areas no solo mejora
la capacidad de inferir intenciones y emociones ajenas,
sino que también potencia la competencia comunicativa,
la adaptacion a situaciones nuevas y la participacion
efectiva en entornos educativos y comunitarios.
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Se ha evidenciado que los déficits en funciones
ejecutivas y teoria de la mente no se limitan a la infancia,
sino que persisten a lo largo del desarrollo, influyendo en
la autonomiay la calidad de las interacciones sociales en
adolescentes y adultos. La mejora de estas habilidades
puede contribuir a la disminucion de conductas
repetitivas y a una mayor flexibilidad en la resolucion
de problemas sociales, reforzando la capacidad de
autorregulacion y la adaptacion a diferentes contextos.
Asimismo, la integracion de estrategias educativas y
terapéuticas que aborden simultdneamente la funcion
ejecutiva y la cognicion social se muestra especialmente
eficaz para fortalecer la participacion, la competencia
pragmatica y la comprension interpersonal.

Los estudios revisados también destacan la
heterogeneidad dentro del espectro autista, indicando
que los perfiles individuales de funcién ejecutiva
y teorfa de la mente varian significativamente vy
requieren enfoques personalizados. La interaccion
entre habilidades cognitivas superiores y lenguaje, asi
como la préctica sistematica de tareas de inferencia
social, contribuye a la consolidacion de competencias
sociales, mostrando que la intervencion cognitiva debe
ser multidimensional, combinando el entrenamiento de
memoria, atencion, flexibilidad y comprension social. En
conjunto, la evidencia resalta que abordar estas areas de
manera integrada es crucial para mejorar la adaptacion
social, la comunicacion y la calidad de vida de las
personas con autismo en distintos niveles de desarrollo.

1.5. Perspectivas psicologicas sobre el
desarrollo de la personalidad y los procesos
de aprendizaje en autismo

El estudio del desarrollo de la personalidad y los
procesos de aprendizaje en personas con autismo
requiere un enfoque integrador que contemple las
dimensiones conductuales, cognitivas, neurobiolégicas
y socioculturales del desarrollo humano. Desde la
perspectiva conductista, se centra la atencion en
los comportamientos observables, enfatizando la
modificacion de conductas mediante el refuerzo
positivo de aquellas deseables y la reduccion de



conductas problematicas. B.F. Skinner, a través del
condicionamiento operante, demostrd6 cémo las
conductas pueden modelarse mediante recompensas y
castigos, estableciendo los fundamentos para técnicas
de modificacion de conducta; aplicados posteriormente
en contextos clinicos y educativos (Skinner, 1938) como
el Analisis Conductual Aplicado (ABA, por sus siglas en
inglés).

Este marco integral de intervencion toma los principios
experimentales del conductismo de Skinner y los
aplica de manera sistematica en entornos naturales o
educativos, con el fin de ensefar habilidades sociales,
comunicativas, académicas y de autocuidado a nifios
con autismo. La intervencion se centra en observacion,
medicion y modificacion de la conducta mediante
procedimientos basados en evidencia.

Posteriormente, Ivar Lovaas adaptd estos principios al
tratamiento del autismo mediante el Analisis Conductual
Aplicado, un método sistematico que promueve la
adquisicion de habilidades sociales, comunicativas,
cognitivas y adaptativas, mientras reduce conductas
estereotipadas o ineficaces. ABA se consolidé como
enfoque basado en evidencia gracias a la formalizacion
realizada por Baer et al. (1968), quienes establecieron
procedimientos rigurosos paralaevaluacion, intervencion
individualizada y seguimiento del progreso en cada
persona con autismo (Lovaas, 1987). Estas estrategias no
solo se aplican en contextos terapéuticos, sino también
en programas educativos estructurados que buscan
mejorar la inclusion social y la autonomia funcional.

Mas alla del conductismo, los enfoques cognitivos
y neuropsicologicos han aportado evidencia sobre
la relevancia de las funciones ejecutivas, la teoria
de la mente, la atencion, la memoria de trabajo y la
flexibilidad cognitiva en el desarrollo de la personalidad
y el aprendizaje en el autismo. Estas capacidades
cognitivas explican la heterogeneidad observada en
las competencias sociales y académicas, y permiten
disenar intervenciones individualizadas que integren
entrenamiento cognitivo, desarrollo de habilidades
socioemocionales y estrategias de autorregulacion
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(Demetriou et al.,2019; Kouklari et al., 2018). La
comprension de estos procesos es esencial para
promover aprendizajes significativos y fortalecer la
adaptabilidad de las personas con autismo en distintos
contextos de su vida diaria, garantizando su participacion
activa en entornos educativos y sociales.

La perspectiva histérico-cultural, inspirada en Lev
Vygotsky, complementa estas visiones al enfatizar que
el aprendizaje y la construccion de la personalidad son
procesos mediacionales socialmente mediados. Segun
Vygotsky (1978), el desarrollo humano se produce en
interaccion con el entorno social y cultural, donde los
adultos y compaferos mas competentes actian como
mediadores que facilitanlainternalizacion de habilidades,
normas Yy estrategias cognitivas. La integracion de
factores bioldgicos, sociales, culturales e individuales
es crucial para comprender como cada persona con
autismo adquiere competencias uUnicas, desarrolla su
identidad y se adapta a los desafios del entorno.

Conceptos como la zona de desarrollo proximo permiten
disenar contextos educativos inclusivos, donde apoyos
ajustados a las capacidades individuales potencian
el aprendizaje, la autonomia y la participacion social,
demostrando que la educacion y la intervencion no
pueden limitarse a la observacion de conductas externas,
sino que deben considerar la totalidad de factores que
influyen en el desarrollo.

Ladimensionbioldgicadelautismo afiade uncomponente
indispensable para entender la construccion de la
personalidad y los estilos de aprendizaje. Evidencias
neurobiologicas muestran que la genética, la estructura
cerebral y la conectividad neuronal interactian con el
ambiente y las experiencias individuales, influyendo en
la regulacion emocional, la planificacion de acciones, la
comprension social y la respuesta a estimulos externos
(Joseph y Tager-Flusberg, 2004). Asi, la intervencion
educativa y terapéutica requiere un enfoque integral
gue considere tanto las condiciones bioldégicas como
los contextos sociales, culturales y personales de cada
individuo.



Integrar estas perspectivas permite concebir programas
educativos y terapéuticos mas eficaces, donde el anélisis
conductual aplicado se complementa con estrategias
cognitivas y socioemocionales, y donde la mediacion
social y cultural, junto con la comprension de los factores
biol6gicos e individuales, favorece la formacion de la
personalidad y el aprendizaje significativo en personas
con autismo.

Este enfoque integral no solo potencia habilidades
funcionales, académicas y sociales, sino que también
promueve la inclusion, la resiliencia y la autonomia,
ofreciendo herramientas sdlidas para transformar la
educacion y la intervencion clinica en contextos diversos
(André y Maintenant, 2024; Cortés et al., 2021; Vygotsky,
1978). La combinacion de conductismo, cognicion,
neurobiologia e historia cultural permite construir un
marco tedricoy practico que aborda de manera completa
la complejidad del desarrollo humano en el autismo,
proporcionando bases sodlidas para intervenciones
individualizadas, inclusivas y contextualizadas.

Diversos estudios han mostrado que los nifios con
autismo procesan la informacion de manera particular,
lo que impacta tanto en la adquisicion de habilidades
académicas como en la interaccion social y la regulacion
emocional. La investigacion sugiere que los enfoques
de intervencion deben considerar la combinacion
de factores cognitivos, conductuales y contextuales,
adaptando las estrategias a los patrones individuales de
aprendizaje de cada nifio.

Se ha evidenciado que integrar la estimulacion temprana,
la experiencia social y la mediacion de adultos y pares
permite optimizar la internalizacion de conocimientos
y la generalizacion de habilidades, fortaleciendo la
autonomia y la participacion activa en distintos entornos.
Esta perspectiva enfatiza que la comprension del
desarrollo en autismo requiere un analisis de como
los procesos cognitivos atipicos interactuan con el
contexto educativo y social, ofreciendo una base soélida
para disefar intervenciones inclusivas y efectivas que
respondan a la diversidad del espectro.
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Vivanti et al. (2022) ofrecen un enfoque innovador sobre
los procesos de aprendizaje temprano en nifios con
autismo, sefialando que estos no siguen patrones tipicos
de asimilacionyacomodacion segun lasteorias de Piaget,
sino que presentan un equilibrio atipico entre ambos
procesos. Los autores argumentan que las diferencias
en la integracion de informacion nueva y preexistente
influyen directamente en el desarrollo cognitivo y en la
construccion de la personalidad, afectando la forma en
que los nifios interpretan el mundo social y regulan sus
conductas.

Este analisis permite comprender como la percepcion,
la atencion y la memoria se combinan con factores
bioldgicos y ambientales para formar patrones de
aprendizaje individualizados, destacando la necesidad
de intervenciones educativas que respeten las
particularidades cognitivas y sociales de cada nino.
La investigacion subraya la importancia de adaptar
estrategias pedagogicas a las necesidades individuales,
fomentando la autonomia y la motivacion intrinseca,
y resalta la interaccion compleja entre capacidades
innatas, experiencias sociales y préacticas educativas,
ofreciendo un marco de referencia para entender la
construccion de la personalidad y los procesos de
aprendizaje desde un enfoque integrador y flexible.

La Federacion Autismo Madrid (2020) realiza un
compendio de las principales teorias explicativas del
autismo, integrando perspectivas biologicas, cognitivas,
conductuales y socioculturales. EI documento explica
como los modelos conductistas, neurodesarrollistas
y cognitivos ofrecen herramientas complementarias
para entender las dificultades de aprendizaje y las
particularidades de la personalidad en los ninos con
autismo. Se destaca que la interaccion entre factores
genéticos, neuroldégicos y contextuales moldea la
conducta observable, los patrones de socializacion y la
adquisicion de habilidades cognitivas y comunicativas,
enfatizando que no existe un unico determinante del
desarrollo. Estavisionintegral permite alos profesionalesy
educadores comprender la necesidad de intervenciones
personalizadas y multidimensionales, que consideren



tanto las caracteristicas individuales como la influencia
del entorno familiar, escolar y social, ofreciendo un marco
so6lido para guiar estrategias pedagogicas y terapéuticas
efectivas.

Fuentesetal.(2017)abordan elautismo desde unenfoque
de salud mental infantil y adolescente, enfatizando la
importancia de considerar la interaccion entre factores
bioldgicos, psicologicos y sociales en el desarrollo de
la personalidad y el aprendizaje. Los autores describen
como alteraciones neuroldgicas, variaciones genéticas
y la exposicion temprana a estimulos ambientales
influyen en la construccion de habilidades cognitivas,
emocionales y sociales, y como estas pueden derivar
en patrones caracteristicos del autismo. Ademas, se
analiza la relevancia de las intervenciones tempranas,
individualizadas y basadas en evidencia, para potenciar
la adquisicion de competencias adaptativas y mejorar
la integracion social de los nifios. Este enfoque integral
destaca la necesidad de comprender al nifioc como
un sistema en interaccion constante con su entorno,
integrando la biologia, la psicologia y la cultura en la
planificacion de estrategias educativas y terapéuticas.

Ruiz Mitjana (2019) sintetiza las ocho teorias mas
influyentes sobre el autismo, aportando una perspectiva
critica sobre los modelos conductista, cognitivo,
neurobioldgico, psicodinamico, evolutivo y social. El
autor sefiala que cada enfoque ofrece explicaciones
parciales sobre la formacion de la personalidad y los
procesos de aprendizaje, pero que la comprension
completa del autismo requiere considerar la interaccion
entre factores individuales, familiares y culturales. Se
resalta la relevancia de las intervenciones basadas en la
teoria de la mente, el aprendizaje social y la estimulacion
temprana, destacando que los programas educativos
deben adaptarse a las necesidades especificas de
cada nifio, reconociendo sus fortalezas y limitaciones
cognitivas y emocionales.

Aguiar Aguiar et al. (2019) exploran el desarrollo de la
teoria de la mente en nifios con autismo, enfatizando
su papel central en la construccion de la personalidad
y la interaccion social. Los autores muestran que
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las dificultades para inferir estados mentales ajenos
afectan la comprension de normas sociales, la
regulacion emocional y la adquisicion de competencias
comunicativas, condicionando los procesos de
aprendizaje. La investigacion resalta la necesidad de
programas educativos que integren entrenamiento en
teoria de la mente, habilidades sociales y estrategias
de comunicacion adaptadas, promoviendo el desarrollo
integral del nifio en contextos familiares y escolares, y
subraya la importancia de la intervencion temprana y
sostenida para mejorar la autonomia y la inclusion social.

Berent et al. (2022) presentan evidencia sobre como el
autismo modifica la percepcion de la relacion mente-
cuerpo, lo que tiene implicaciones directas en la
comprension de la experiencia propia y ajena y en la
construccion de la personalidad. Los resultados indican
que los individuos con autismo procesan de manera
atipica la informacién sobre intenciones, emociones vy
acciones, lo que afecta su aprendizaje social y moral.
Esta investigacion aporta un marco para desarrollar
estrategias educativas y terapéuticas que fomenten
la integracion de la cogniciéon social, el razonamiento
emocional y las habilidades adaptativas, resaltando la
interaccion entre biologia, cognicion y entorno social
en la formacion de la personalidad y los procesos de
aprendizaje.

Los Centros para el Control y la Prevencion de
Enfermedades de Estados Unidos (2024a) detalla
tratamientos e intervenciones para el autismo,
destacando la eficacia de enfoques multidisciplinarios
que combinan terapias conductuales, cognitivas,
sensoriales y familiares. Se subraya la importancia de la
deteccion temprana, la personalizacion de estrategias
educativas y terapéuticas, y la colaboracion entre
profesionales y familias para optimizar el aprendizaje
y el desarrollo socioemocional de los nifios. Estas
orientaciones refuerzan la perspectiva de que la
personalidad y los procesos de aprendizaje en el
autismo se construyen mediante la interaccion dinamica
entre factores individuales, sociales y culturales, y que



la intervencion debe ser holistica, temprana y sostenida
para maximizar la autonomia y la inclusion.

Alés Calvo (2024) examina las emociones en nifos con
autismo, mostrando como las particularidades afectivas
influyen en la construccion de la personalidad y en
los procesos de aprendizaje. El estudio evidencia que
dificultades en la identificacion, expresion y regulacion
emocional afectan la interaccion social, la comunicacion
y la motivacion para aprender. Los hallazgos sugieren
la necesidad de estrategias educativas y terapéuticas
que integren entrenamiento emocional, desarrollo
de habilidades sociales y adaptacion curricular,
considerando la influencia de factores biolégicos,
psicolégicos y socioculturales en el desarrollo global del
nifo.

Larban (2008) propone un enfoque de prevencion y
deteccion precoz del funcionamiento autista, enfatizando
gue la identificacion temprana de indicadores de riesgo
permite implementar intervenciones educativas vy
terapéuticas adaptadas a las necesidades individuales.
Se destaca que la personalidad y el aprendizaje en el
autismo se ven modulados por factores biolégicos,
cognitivos y sociales, y que la accion temprana mejora
la adquisicion de competencias adaptativas, sociales y
comunicativas. Este enfoque refuerzalaimportancia de la
colaboracion entre familias, educadores y profesionales
de la salud en la promocion del desarrollo integral.

Benseny Delgado et al. (2024) revisan la relacion entre
estilos educativos parentales y el bienestar en familias
con nifios con autismo, destacando que estrategias de
crianza positivas influyen en la regulacién emocional, la
autonomiay el aprendizaje del nino. La revision evidencia
que el entorno familiar, las préacticas educativas y el
apoyo emocional son determinantes cruciales en la
construccion de la personalidad y en la adquisicion
de habilidades cognitivas y sociales, subrayando la
necesidad de programas de formacion parental y apoyo
psicoeducativo como parte integral de la intervencion.

Tager-Flusberg (1999) propone un enfoque psicoldgico
para comprender los déficits sociales y del lenguaje en el
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autismo, integrando perspectivas cognitivas, linguisticas
y conductuales. La autora enfatiza que las dificultades
en la teorfa de la mente, la comunicacion pragmatica
y la regulacion social condicionan el aprendizaje vy la
personalidad, y que las intervenciones deben abordar
simultdneamente habilidades cognitivas, comunicativas
y sociales para promover un desarrollo integral vy
adaptativo.

Mebarak et al. (2009) ofrecen un anélisis exhaustivo de
teorias e intervenciones en autismo infantil, destacando
la complementariedad de enfoques conductistas,
cognitivos, evolutivos y socioculturales. Sefialan que el
aprendizaje y la personalidad se construyen mediante
la interaccion entre predisposiciones biologicas,
experiencias sociales y contextos culturales, y que los
programas educativos deben ser individualizados,
tempranos y sostenibles para favorecer la adquisicion
de habilidades adaptativas y la inclusion social.

Reed (2024) exploralas teorias conductuales del autismo,
subrayando la relevancia del Analisis Conductual
Aplicado para modificar conductas problematicas y
ensefar habilidades sociales, cognitivas y adaptativas.
El autor enfatiza que la efectividad de ABA depende de
la individualizacion, la consistencia y la colaboracion
con la familia, resaltando la importancia de integrar
enfoques biolégicos, sociales y culturales para favorecer
la construccion de la personalidad y los procesos de
aprendizaje en contextos educativos y terapéuticos.

Whalon y Cox (2020) investigan la relacion entre la teoria
de la mente y el aprendizaje en nifios con autismo dentro
de entornos escolares, demostrando que la comprension
de estados mentales propiosy ajenos facilitalaregulacion
conductual, la interaccion social y la adquisicion de
conocimientos. Los resultados destacan la necesidad
de intervenciones que combinen entrenamiento en teoria
de la mente con estrategias pedagodgicas adaptadas,
integrando influencias individuales, sociales y culturales
en el desarrollo de la personalidad y los procesos de
aprendizaje.



Korkmaz (2011) analiza lateoria de la mente en trastornos
del neurodesarrollo infantil, enfatizando su papel en
la construccion de la personalidad, la empatia y las
habilidades sociales. El autor sefiala que déficits en la
comprension de intenciones, emociones y perspectivas
ajenas afectan la interaccion social y el aprendizaje,
subrayando la necesidad de programas educativos y
terapéuticos que integren entrenamiento en teoria de
la mente, apoyo familiar y adaptacion curricular para
favorecer un desarrollo integral.

Cullinane et al. (2024) presentan intervenciones basadas
en relaciones de desarrollo, centradas en la interaccion
individualizada entre el nifio autista y el educador o
terapeuta. Este enfoque permite fomentar habilidades
sociales, cognitivas y emocionales, fortaleciendo la
construccion de la personalidad y el aprendizaje, vy
subraya la importancia de la colaboracion familiar y del
entorno educativo para lograr resultados sostenibles y
significativos.

Adibsereshki et al. (2015) evidencian la efectividad
del entrenamiento en teoria de la mente para mejorar
las habilidades sociales en nifios con autismo de
alto funcionamiento, mostrando que este tipo de
intervenciones contribuye a la regulacion emocional, la
comunicacion efectiva y la integracion social, influyendo
de manera directa en la construccion de la personalidad
y en los procesos de aprendizaje mediante estrategias
sistematicas y repetitivas adaptadas a las necesidades
individuales.

Bushwick et al. (2001) analiza el aprendizaje social como
base etioldgica del autismo, sugiriendo que déficits en la
imitacion, la atencion conjunta y la comprension social
temprana condicionan el desarrollo de la personalidad
y las capacidades cognitivas. Este enfoque resalta la
importancia de la intervencion temprana que promueva
habilidades sociales y cognitivas, integrando factores
individuales, sociales y culturales en el proceso de
aprendizaje y desarrollo emocional.

Ryan-Enrightetal. (2022) realizan unarevision sistematica
del comportamiento prosocial en nifilos con autismo,
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evidenciando que el refuerzo de conductas cooperativas
y empaticas contribuye a la mejora de habilidades
sociales, a la regulaciéon emocional y al aprendizaje
adaptativo. La investigacion enfatiza la interaccion entre
caracteristicasindividualesy contextuales, destacandola
importancia de intervenciones educativas y terapéuticas
centradas en el desarrollo integral de la personalidad y
la adquisicion de competencias sociales.

Li et al. (2020) presentan un perfil de desarrollo de nifos
con autismo en China utilizando las Escalas de Desarrollo
Mental de Griffiths, mostrando cémo diferencias en
la adquisicion de habilidades cognitivas, motoras,
sociales y de comunicacion impactan en la formacion
de la personalidad y en los procesos de aprendizaje.
Los hallazgos subrayan la necesidad de programas
educativos adaptativos y personalizados que integren
factores bioldgicos, cognitivos y sociales para favorecer
un desarrollo integral y la inclusion escolar.

El desarrollo de la personalidad y los procesos de
aprendizaje en nifilos con autismo se configura como
un fendmeno complejo, determinado por la interaccion
de factores biolégicos, cognitivos, emocionales vy
sociales que actuan de manera conjunta y dinamica.
Cada nino presenta un patrén singular de adquisicion
de conocimientos, percepcion del entorno y regulacion
emocional, lo que genera formas de aprendizaje atipicas
y altamente individualizadas.

La forma en que los ninos integran nueva informacion
con experiencias previas influye directamente en la
construccion de su identidad, en la manera en que
interpretan las normas sociales y en como responden a
estimulos emocionalesy sociales. Esta singularidad exige
que las intervenciones educativas y terapéuticas sean
adaptativas, flexibles y centradas en las caracteristicas
de cada nifio, favoreciendo la motivacion intrinseca,
la autonomia, la autorregulacion y la resiliencia ante
situaciones sociales y académicas complejas.

Asimismo, el desarrollo de habilidades sociales vy
la comprension de emociones propias y ajenas se
consideran elementos centrales para la formacion de



la personalidad y la consolidacion del aprendizaje. Las
dificultades en la inferencia de estados mentales de
otros limitan la capacidad de los niflos para interactuar
de manera efectiva, comprender contextos sociales y
desarrollar competencias comunicativas, lo que hace
imprescindible la inclusion de programas que fomenten
la teoria de la mente, la empatia y la cooperacion.

El entorno familiar y escolar actta como un mediador
esencial, donde las estrategias de crianza, laestimulacion
emocional, el refuerzo positivo y la colaboracion entre
profesionales y cuidadores generan un contexto propicio
para potenciar habilidades cognitivas, emocionales y
sociales. La integracion de estas dimensiones resalta la
necesidad de un enfoque integral y multidimensional que
combine factores bioldgicos, culturales, psicolégicos y
educativos para favorecer la inclusion, la participacion
activa, la autonomia y el bienestar general de los
ninos, asegurando que los procesos de aprendizaje y
la construccion de la personalidad sean sostenibles,
significativos y adaptados alas capacidades individuales
de cada nino.

La atencion a la diversidad de manifestaciones
del autismo muestra que la eficacia de cualquier
intervencion depende de su capacidad para abordar de
manera simultanea la dimension cognitiva, la regulacion
emocional, lainteraccion socialy laadaptacion al entorno,
fomentando habilidades de resoluciéon de problemas,
comunicacion funcional y pensamiento flexible. La
combinacion de enfoques conductuales, cognitivos,
sociales y culturales permite disefar estrategias
personalizadas que respeten los ritmos de desarrollo y
potencien las fortalezas individuales, asegurando que
los nifios no solo adquieran competencias académicas,
sino que también desarrollen autonomia, autoconfianza
y la capacidad de integrarse en diferentes contextos
sociales.

Esteenfoqueintegraldestacalaimportanciadeconsiderar
al ninio como un sistema en interaccion continua con
su entorno, donde cada experiencia de aprendizaje
contribuye de manera significativa a la construccion de
la personalidad, la regulacion emocional, la competencia
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social y la capacidad de adaptacion, generando un
desarrollo global equilibrado y sostenible que responda
a sus necesidades y potencialidades unicas.

1.6. Variabilidad clinica y funcional del
espectro autista: sintomas y perfiles

El trastorno del espectro autista es una condicion del
neurodesarrollo altamente compleja y heterogénea,
definida por un conjunto de sintomas que afectan
multiples dominios del funcionamiento humano.
Tradicionalmente descrito por déficits en la comunicacion
y la interaccion social junto con patrones restringidos y
repetitivos de comportamiento, el espectro abarca una
enorme diversidad de manifestaciones clinicas que
varian considerablemente entre individuos y a lo largo
del desarrollo vital.

Desde los primeros estudios clinicos que resaltaron la
variabilidad entre perfiles cognitivos y conductuales,
hasta los enfoques diagndsticos contemporaneos,
Se reconoce que no existe una presentacion Unica
del autismo sino un continuo de caracteristicas que
se expresan con diferente intensidad, combinacion y
evolucion temporal. Este reconocimiento ha impulsado
una transicion desde clasificaciones rigidas hacia una
conceptualizacion que enfatiza la variabilidad clinica,
funcional y etiolégica como rasgo definitorio del trastorno
(American Psychiatric Association, DSM-5 Task Force,
2013; Reynoso et al., 2017).

Dentro del marco de la variabilidad del trastorno del
espectro autista, los niveles de severidad propuestos por
el DSM-5 permiten clasificar a los individuos (American
Psychiatric Association, DSM-5 Task Force, 2013) segun
la intensidad de las dificultades en comunicacion social y
comportamientos restringidos o repetitivos. Estos niveles
facilitan la comprension de las necesidades de apoyo
requeridas por cada persona: el Nivel 1 corresponde a
individuos que requieren apoyo, mostrando dificultades
en la socializacion y comportamientos que pueden
interferir parcialmente con el funcionamiento diario; el
Nivel 2 incluye a quienes requieren apoyo sustancial,



con desafios mas evidentes en la interaccion social y
comportamientos repetitivos que limitan su autonomia.

Finalmente, el Nivel 3 se refiere a quienes requieren
apoyo muy sustancial, presentando limitaciones
graves en la comunicacion y conductas que interfieren
significativamente con la vida cotidiana (American
Psychiatric  Association, 2013). Esta clasificacion
contribuye a un entendimiento mas preciso de los
perfiles funcionales dentro del espectro, permitiendo
que las intervenciones educativas y clinicas se ajusten a
la intensidad de las dificultades y promuevan estrategias
individualizadas de apoyo, enfatizando la necesidad de
una evaluacion integral y contextualizada que considere
tanto las fortalezas como las limitaciones de cada
persona.

Los sintomas nucleares del espectro autista incluyen
dificultades en la reciprocidad social, que se manifiestan
en retos para iniciar 0 mantener conversaciones,
responder a gestos 0 expresiones emocionales de
otros y comprender normas sociales implicitas. Estas
dificultades no son uniformes: algunos individuos pueden
mostrar déficits pronunciados en la comunicacion
verbal mientras que otros poseen un lenguaje fluido,
pero enfrentan desafios sutiles en la pragmatica
social. Paralelamente, los patrones de comportamiento
restringidos y estereotipados, como intereses muy
focalizados, adherencia rigida a rutinas o respuestas
atipicas a estimulos sensoriales, también varian en
forma y severidad, desde conductas leves que apenas
interfieren con la vida cotidiana hasta manifestaciones
intensas que limitan la participacion funcional en
contextos educativos, laborales o comunitarios.

Ademas, los sintomas asociados, incluyendo alteraciones
sensoriales, problemas de atencion, ansiedad, trastornos
del suefio y dificultades motoras, amplian el perfil clinico
mas alla de la triada clasica, reforzando la idea de que
el espectro es multidimensional y que los sintomas
nucleares coexisten con fendmenos comodrbidos que
influyen en la adaptacion y calidad de vida de las
personas (American Psychiatric Association, DSM-5
Task Force, 2013; Reynoso et al., 2017).
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La heterogeneidad clinica y funcional del espectro
se manifiesta tanto dentro de las areas nucleares
como en los dominios asociados, reflejando causas
bioldgicas y psicologicas diversas. Estudios recientes
sefialan que perfiles genéticos y de desarrollo pueden
diferir significativamente entre personas con el mismo
diagnostico, con variaciones relacionadas con la
edad de aparicion de los sintomas, la presencia de
condiciones comorbidas como trastorno por déficit
de atencion e hiperactividad o trastornos del animo, y
diferencias en habilidades adaptativas e intelectuales.
Esta variabilidad se observa incluso en subgrupos con
condiciones genéticas especificas, donde los patrones
de caracteristicas del espectro presentan perfiles
propios que incluyen niveles variables de sociabilidad,
comunicacion y comportamientos repetitivos que no
coinciden con descripciones estandar del autismo no
sindroémico.

Asimismo, evidencias epidemiolégicas y de diagnostico
muestran que las manifestaciones del espectro se
distribuyen a lo largo de continuos de severidad y de
impacto sociofuncional, lo que sugiere que sintomas
meramente cuantitativos pueden resultar en umbrales
diagnosticos diferentes, sin que ello invalide Ia
presencia de procesos subyacentes comunes. Debido
a esto, la evaluacion clinica contemporanea incorpora
especificadores como la presencia de discapacidad
intelectual, alteraciones del lenguaje y comorbilidades
psiquiatricas, permitiendo describir con mayor precision
las necesidades y fortalezas funcionales individuales.

La historia del autismo y su clasificacion refleja
también este desplazamiento conceptual. En ediciones
anteriores del Manual Diagnostico y Estadistico de los
Trastornos Mentales, se reconocian subtipos como
sindrome de Asperger, trastorno desintegrativo infantil
o trastorno global del desarrollo no especificado, que
intentaban capturar variaciones en el funcionamiento
social, comunicativo y cognitivo. Sin embargo, estas
categorias rigidas fueron reemplazadas por un solo
diagndstico inclusivo en el DSM5, con niveles de apoyo
que reflejan el grado de necesidad funcional individual



y especificadores que describen el contexto clinico y
comorbido.

Esta transicion desde tipologias clasicas hacia modelos
diagnosticos mas flexibles y dimensionales obedece a la
evidencia de que la severidad de los sintomas y el perfil
funcional no se distribuyen naturalmente en categorias
discretas, sino a lo largo de gradientes mejor explicados
por un espectro de presentaciones interconectadas. La
inclusion de distinciones basadas en la persistencia de
sintomas, la capacidad adaptativa y la presencia de
condiciones asociadas permite hoy describir con mayor
fidelidad la complejidad del trastorno, sin fragmentar
artificialmente lo que en la practica es una variacion
continua.

Este enfoque dimensional no solo tiene implicaciones
diagnosticas, sino que también condiciona la
planificacion de intervenciones y apoyos. Reconocer
que dos personas pueden compartir un diagnostico de
trastorno del espectro autista, pero diferir radicalmente
en sus habilidades comunicativas, nivel intelectual
o perfil emocional obliga a personalizar los planes de
intervencion y a evitar soluciones homogéneas. La
heterogeneidad funcional implica que la intervencion
temprana, intensiva y adaptada a las fortalezas y
desafios individuales es esencial para optimizar el
desarrollo cognitivo, social y emocional. Asi, el espectro
no es unicamente una coleccion de sintomas, sino un
mosaico dinamico de condiciones que requieren un
enfoque clinico, educativo y comunitario informado por
la diversidad de trayectorias del desarrollo humano en la
vida con autismo.

Esta diversidad funcional y clinica resalta la importancia
de una comprension integral del trastorno, en la que los
sintomas no se consideren de manera aislada, sino en
interaccion con el contexto del nino y su desarrollo a lo
largo del tiempo. Los estudios recientes muestran que
la variabilidad en habilidades cognitivas, comunicativas
y socioemocionales implica que cada nifio requiere un
analisis detallado de sus fortalezas y areas de desafio, lo
que permite disefar estrategias de apoyo y programas
educativos ajustados a su perfil especifico.
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Reconocer estas diferencias facilita la planificacion de
intervenciones mas precisasy efectivas, asegurando que
los apoyos se adapten a las necesidades individuales
y promoviendo la inclusion, la participacion social y la
autonomia del niflo dentro de sus entornos familiares,
escolares y comunitarios.

El aporte de los Centros para el Control y la Prevencion
de Enfermedades en Estados Unidos (2024) se centra
en una descripcion sistematica y actualizada de los
signos y sintomas del trastorno del espectro autista,
destacando que estos pueden manifestarse con gran
variabilidad en intensidad, combinacion y momento
evolutivo. EI documento subraya que las dificultades en
la comunicacion social, los patrones de comportamiento
restringidos y las alteraciones sensoriales no se
presentan de forma uniforme, sino que configuran perfiles
funcionales diversos que influyen directamente en la
adaptacion escolar, social y familiar. Esta caracterizacion
refuerza la nocion del espectro como un continuo y
aporta un marco descriptivo esencial para comprender
la diversidad clinica del autismo y la necesidad de
evaluaciones individualizadas.

Sauer et al. (2021) ofrecen una contribucion fundamental
al analizar la etiologia y la patologia del trastorno del
espectro autista desde una perspectiva integradora.
Los autores explican como la interaccion entre factores
genéticos, neurobioloégicos y ambientales da lugar
a una amplia heterogeneidad fenotipica, lo que se
traduce en perfiles funcionales muy distintos entre
individuos. Este enfoque permite comprender que los
sintomas no responden a un Unico mecanismo causal,
sino a multiples rutas de desarrollo que condicionan
las manifestaciones clinicas y funcionales del autismo,
reforzando la necesidad de abandonar modelos
explicativos simplificados y adoptar una vision compleja
y multidimensional del espectro.

El estudio de Mei et al. (2023) aporta evidencia
neuroanatomicasolidasobrelavariabilidadinterindividual
en el autismo, al demostrar diferencias significativas en la
morfologia de la sustancia gris y blanca entre personas
dentro del espectro. Estos hallazgos permiten vincular



la heterogeneidad clinica y funcional con variaciones
estructurales cerebrales, sugiriendo que los distintos
perfilescognitivos, socialesyadaptativostienencorrelatos
neurobioldgicos especificos. Esta investigacion refuerza
la idea de que el trastorno del espectro autista no puede
entenderse como una condicién homogénea, sino como
un conjunto de trayectorias neurobioldgicas diversas que
se reflejan en la variabilidad de sintomas y capacidades
funcionales.

Grzadzinski et al. (2013) analizan criticamente el impacto
del Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos
Mentales en su quinta edicion en la conceptualizacion
del autismo, destacando que la unificacion diagnostica
abrid la posibilidad de identificar subtipos y perfiles
funcionales dentro del espectro. Los autores argumentan
que los criterios dimensionales permiten captar mejor la
variabilidad de los sintomas y su expresion funcional,
evitando clasificacionesrigidas que noreflejan larealidad
clinica. Esta aportacion es clave para comprender la
transicion desde tipologias tradicionales hacia modelos
gue reconocen gradientes de severidad y necesidades
de apoyo diferenciadas.

El trabajo de Carroll et al. (2020) profundiza en la
heterogeneidad del autismo desde el nivel sinaptico
y de conectividad cerebral, mostrando que multiples
alteraciones en la funcién y organizacion sinaptica
pueden conducir a manifestaciones clinicas diversas.
Los autores sostienen que estas multiples rutas
neurobioldgicas explican por qué individuos con el
mismo diagndéstico pueden presentar perfiles funcionales
muy diferentes. Esta perspectiva contribuye a entender
la variabilidad del espectro como el resultado de
mecanismos neurobioldgicos distintos que convergen
en un conjunto comun de caracteristicas diagnosticas,
pero con consecuencias funcionales diferenciadas.

El estudio de Carcel Lopez y Ferrando Prieto (2025)
aporta evidencia empirica sobre la relacion entre los
perfiles sensoriales y los comportamientos repetitivos
en el autismo, mostrando que las diferencias en el
procesamiento sensorial influyen directamente en la
expresion de sintomas nucleares. Los resultados indican
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que la variabilidad sensorial es un componente central
de la heterogeneidad funcional del espectro, ya que
condiciona la forma en que los individuos interactian
con su entorno y regulan su conducta. Esta aportacion
amplia la comprension de los sintomas asociados y su
impacto en la funcionalidad diaria.

Songetal.(2016) abordan elautismo desde laperspectiva
del funcionamiento autondmico, identificando subtipos
clinicos asociados a disfunciones del sistema nervioso
autonomo. Los autores muestran que estas alteraciones
se relacionan con diferencias en la regulacion emocional,
la respuesta al estrés y la adaptacion conductual, lo
que contribuye a la diversidad de perfiles funcionales
observados en el espectro. Esta vision amplia el
concepto de heterogeneidad al incluir dimensiones
fisiolégicas que influyen en la expresion de los sintomas
y en la calidad de vida de las personas con autismo.

Sterrett et al. (2024) proponen una clasificacion funcional
del autismo en la adultez, basada en patrones de
funcionamiento adaptativo, social y cognitivo, mas que
en categorias diagnosticas tradicionales. Su aportacion
destaca que lavariabilidad del espectro persiste alolargo
del ciclo vital y que los perfiles funcionales en la adultez
reflejan trayectorias de desarrollo diversas. Este enfoque
resulta especialmente relevante para comprender la
heterogeneidad del autismo mas alla de la infancia y
para orientar apoyos ajustados a las necesidades reales
de los adultos dentro del espectro.

El estudio longitudinal de Kim et al. (2018) demuestra
que los sintomas del autismo siguen trayectorias
evolutivas distintas durante los primeros afnos de vida,
incluso en ninos con diagnosticos similares. Los autores
evidencian que algunos sintomas pueden intensificarse,
atenuarse o transformarse con el tiempo, lo que subraya
la naturaleza dinamica y variable del espectro. Esta
investigacion aporta una base empirica sdlida para
entender la heterogeneidad clinica como un proceso
evolutivo y no como un estado fijo.

Wozniak et al. (2017) ofrecen una sintesis tedrica sobre
la variabilidad y la complejidad causal del autismo,



destacando que multiples factores interactian a lo
largo del desarrollo para dar lugar a perfiles funcionales
diversos. Los autores enfatizan que la heterogeneidad
Nno es una excepcion, Sin0 una caracteristica central
del trastorno del espectro autista. Esta perspectiva
contribuye a consolidar una vision del autismo como
un fendmeno del desarrollo con multiples trayectorias
posibles y con expresiones clinicas altamente variables.

Narzisi et al. (2023) analizan los perfiles funcionales
en niflos con autismo desde el diagndstico hasta la
intervencion, destacandola diversidad de combinaciones
entre  habilidades cognitivas, comunicativas vy
adaptativas. Los autores subrayan que reconocer esta
variabilidad es esencial para disefiar intervenciones
eficaces y ajustadas a las necesidades individuales. Su
aportacion refuerza la idea de que la heterogeneidad
del espectro debe ser el punto de partida para la
planificacion educativa y terapéutica.

Blancas et al. (2020) estudian la variabilidad en la
colaboracion social en personas con autismo, mostrando
que las capacidades de interaccion y coordinacion
con otros presentan diferencias significativas entre
individuos. Este trabajo evidencia que la heterogeneidad
funcional no solo se manifiesta en sintomas clinicos, sino
también en la forma en que las personas participan en
actividades sociales y cooperativas. La investigacion
aporta una comprension mas fina de los perfiles sociales
dentro del espectro.

Golya y MclIntyre (2018) analizan la variabilidad en el
comportamiento adaptativo en nifios pequenos con
autismo, demostrando que las habilidades practicas,
sociales y comunicativas presentan amplias diferencias
incluso a edades tempranas. Los autores sefialan que
esta variabilidad tiene implicaciones directas para el
pronoéstico y la planificacion de apoyos, reforzando la
necesidad de evaluaciones funcionales detalladas que
vayan mas alla del diagnoéstico categorial.

Finalmente, el estudio de luculano et al. (2020) vincula
la variabilidad cognitiva en el autismo con diferencias
en los mecanismos neurales implicados en la toma de
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decisiones. Los autores muestran que la heterogeneidad
en el procesamiento cognitivo se asocia con patrones
cerebrales distintos, lo que contribuye a explicar la
diversidad de perfiles funcionales observados en la
infancia. Esta aportacion integra niveles cognitivos y
neurobioldgicos para comprender la variabilidad del
espectrocomounfendmeno complejoy multidimensional.

El analisis de las fuentes seleccionadas permite
comprender la heterogeneidad del trastorno del espectro
autista como un fenémeno complejo y multidimensional.
Los signos y sintomas se manifiestan de manera
variable en intensidad, combinacion y momento
evolutivo, incluyendo dificultades en la comunicacion
social, patrones de conducta restringidos y alteraciones
sensoriales, lo que genera perfiles funcionales distintos
que afectan la adaptacion escolar, social y familiar. La
etiologia del autismo se comprende mejor al considerar
la interaccion de factores genéticos, neurobioldgicos
y ambientales, que producen una amplia diversidad
fenotipica y explican que los sintomas no respondan a
un Unico mecanismo causal.

Desde la perspectiva neuroanatomica y neurobioldgica,
se observa que diferencias en la morfologia cerebral,
la conectividad sinaptica y los mecanismos neuronales
contribuyen ala variabilidad cognitiva, social y adaptativa
entre individuos. Estas diferencias estructurales
y funcionales proporcionan un marco que vincula
los perfiles clinicos con correlatos neurobiol6gicos
especificos, demostrando que el autismo no es
homogéneo. La evidencia también destaca la
importancia de los factores sensoriales y autonémicos,
ya que variaciones en el procesamiento sensorial y en
la regulacion del sistema nervioso autdbnomo influyen
directamente en la expresion de sintomas, la conducta
y la adaptacion emocional, ampliando la comprension
de la heterogeneidad funcional mas alla de los criterios
diagnosticos tradicionales.

Asimismo, el estudio de la heterogeneidad evolutiva
muestra que los sintomas pueden intensificarse,
atenuarse o transformarse con el tiempo, 10 que resalta
la naturaleza dinamica del espectro y la necesidad de



intervenciones adaptadas a cada etapa del desarrollo.
La evaluacion de habilidades cognitivas, comunicativas,
adaptativasy sociales evidencia diferencias significativas
incluso entre individuos con diagnoésticos similares,
subrayando la importancia de reconocer la diversidad
de perfiles funcionales para planificar apoyos educativos
y terapéuticos. En la adultez, esta variabilidad persiste,
reflejando trayectorias de desarrollo distintas y la
necesidad de enfoques centrados en la funcionalidad y
no unicamente en categorias diagnosticas.

El analisis de estas aportaciones resalta que la
heterogeneidad es una caracteristica central del
autismo, abarcando niveles clinicos, cognitivos,
sensoriales, neurobiolégicos y sociales. Comprender
esta diversidad permite adoptar modelos integradores,
multidimensionales y personalizados, esenciales para la
evaluacion, la intervencion y la planificacion de apoyos
que respondan a las necesidades reales de cada
persona dentro del espectro.

1.7. Implicaciones clinicas y educativas de
los modelos explicativos del autismo

Los modelos explicativos contemporaneos del
trastorno del espectro autista (TEA) han transformado
significativamente la forma en que se conciben tanto
los procesos diagnosticos como las intervenciones
clinicas y educativas. En términos diagnosticos, la
comprension del autismo como un espectro heterogéneo
y multidimensional ha promovido evaluaciones
individualizadas que consideran la variabilidad
fenotipica, funcional y evolutiva de cada persona (Sauer
et al., 2021; Wozniak et al., 2017).

Los criterios dimensionales del DSM-5 permiten
identificar subtipos y perfiles funcionales, 1o que evita
clasificaciones rigidas que no reflejan la complejidad
clinica y favorece la deteccion temprana de dificultades
especificas en comunicacion social, conducta vy
procesamiento sensorial (Grzadzinski et al., 2013; US.
Centros para el Controly la Prevencion de Enfermedades,
2024b). Esta perspectiva refuerza la necesidad de
integrar informacion proveniente de distintas fuentes,
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como evaluaciones cognitivas, observaciones del
comportamiento y mediciones de funcionamiento
adaptativo, para elaborar un diagnodstico completo vy
contextualizado (Kim et al., 2018; Narzisi et al., 2023).

En el ambito clinico, los modelos actuales enfatizan
la comprension de los mecanismos neurobiolégicos
subyacentes al autismo, incluyendo alteraciones en la
conectividad cerebral, en la funcion sinaptica y en la
morfologia de la sustancia gris y blanca, asi como en
la regulacion del sistema nervioso auténomo (Carroll
et al., 2020; Mei et al., 2023; Song et al., 2016). Esta
aproximacion ha permitido vincular los distintos perfiles
funcionales con correlatos bioldégicos especificos,
explicando por qué individuos con el mismo diagnostico
pueden mostrar capacidades, limitaciones y sintomas
muy diferentes. Los hallazgos neurobiolégicos sustentan
la implementacion de intervenciones personalizadas
que se ajusten a los patrones individuales de desarrollo,
promoviendo estrategias de estimulacion cognitiva,
regulacion emocional y entrenamiento en habilidades
adaptativas segun las necesidades particulares de cada
persona con trastorno del espectro autista (luculano et
al., 2020; Carcel Lopez y Ferrando Prieto, 2025).

Desde la perspectiva educativa, los modelos explicativos
actuales implican un enfoque pedagdgico basado
en la evidencia, centrado en la individualizacion vy la
inclusion. La heterogeneidad funcional exige que las
practicas educativas consideren no solo las dificultades
académicas, sino también las competencias sociales,
comunicativas 'y adaptativas, integrando apoyos
estructurados, sistemas de comunicacion aumentativa y
estrategias de regulacion sensorial (Blancas et al., 2020;
Golya y Mclintyre, 2018). La planificacion curricular
debe ser flexible, contemplando trayectorias evolutivas
diferenciadas y adaptaciones segun la respuesta del
estudiante a los entornos de aprendizaje (Sterrett et al.,
2024; Narzisi et al., 2023). Asimismo, la colaboracion
con familias y profesionales de la salud es crucial para
asegurar la coherencia entre los apoyos educativos y las
intervenciones clinicas, maximizando la funcionalidady la
calidad de vida de los nifios y adolescentes con trastorno



del espectro autista (Sauer et al., 2021; US. Centros para
el Control y la Prevencion de Enfermedades, 2024b).

En cuanto a la intervencion terapéutica y educativa,
la evidencia respalda enfoques multidimensionales
que combinan estrategias conductuales, cognitivas
y sociales con programas de entrenamiento en
habilidades adaptativas. Los modelos explicativos
actuales reconocen que la heterogeneidad sensorial
y la diversidad de trayectorias evolutivas requieren
intervenciones moduladas segun el perfil individual de
cada persona (Carcel Lopez y Ferrando Prieto, 2025; Kim
et al., 2018). La identificacion temprana de los subtipos
clinicos y de los factores que afectan la regulacion
emocional, la interaccion social y la participacion
funcional permite disefiar programas de intervencion
mas eficaces y ajustados, promoviendo el desarrollo de
competencias académicas, sociales y personales de
manera integral (luculano et al., 2020; Song et al., 2016).

Los modelos explicativos actuales del autismo ofrecen
un marco para comprender la complejidad del trastorno
del espectro autista y sus implicaciones clinicas vy
educativas. La integracion de hallazgos neurobioldgicos,
conductuales y funcionales permite una evaluacion
diagnostica precisa, orienta la implementacion de
intervenciones individualizadas y fundamenta practicas
educativas inclusivas basadas en la evidencia. Este
enfoque multidimensional favorece la planificacion de
apoyos ajustados a las necesidades reales de cada
individuo, promoviendo la autonomia, la participacion
socialy la calidad de vida a lo largo del desarrollo (Narzisi
et al., 2023; Sterrett et al., 2024 Wozniak et al., 2017).

La comprension de los modelos explicativos del
autismo permite enlazar la evidencia cientifica con la
practica cotidiana, mostrando que la manera en que
se conceptualiza el trastorno influye directamente en
la planificacion de intervenciones, en el disefio de
programas educativos y en la experiencia vivida por las
personas dentro del espectro. Al integrar conocimientos
neurobioldgicos, conductuales y sociales, es posible
ofrecer apoyos que no solo aborden las necesidades
funcionales, sino que también reconozcan la identidad,
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la agencia y la perspectiva subjetiva de cada individuo.
Este enfoque integral contribuye a que las intervenciones
sean mas inclusivas y sensibles, promoviendo la
participacion activa, la autoestima y la calidad de vida
de las personas con autismo en distintos contextos
educativos, familiares y comunitarios.

Anderson-Chavarria (2022) analiza como los diferentes
modelos explicativos del autismo influyen en la
construccion de la identidad de las personas dentro del
espectro. La autora enfatiza que las conceptualizaciones
tedricas no solo orientan la practica clinica y educativa,
sino que también afectan la percepcion social y auto-
percepcion de los individuos, sugiriendo que las
intervenciones deben considerar la experiencia subjetiva
y el sentido de agencia de las personas con autismo.
Este enfoque destaca la importancia de disefiar apoyos
que integren perspectivas sociales y psicolégicas para
favorecer la inclusion y la autoestima.

Armijos Reyes et al. (2023) presentan una revision
sistematica de las técnicas de intervencion en el
autismo, evaluando su efectividad y aplicacion practica.
Su estudio ofrece un panorama de estrategias basadas
en la evidencia que pueden ser implementadas
tanto en contextos clinicos como educativos,
subrayando la necesidad de adaptar los enfoques
segun las caracteristicas individuales y los niveles de
funcionamiento de cada nifio, fortaleciendo la capacidad
de los profesionales para tomar decisiones informadas y
personalizadas.

Clarke et al. (2024) exploran las implicaciones del
autismo profundo en términos de estigmatizacion
y necesidades de apoyo. Los autores resaltan que
los modelos explicativos influyen directamente en la
identificacion de areas prioritarias para la intervencion y
en la asignacion de recursos de apoyo, destacando que
una comprension detallada de los perfiles funcionales
facilita la planificacion de estrategias inclusivas y el
disefio de programas de asistencia individualizados.

Constantino et al. (2021) aportan un marco de
comprension del autismo basado en subestructuras del



desarrollo, proponiendo que la heterogeneidad clinica
puede explicarse a través de patrones emergentes
de desarrollo neuropsicolégico. Este enfoque tiene
implicaciones clinicas al sugerir evaluaciones mas
diferenciadas y orientaciones educativas que consideren
las trayectorias de desarrollo especificas, promoviendo
intervenciones mas precisas y adaptadas a las
necesidades individuales.

Garciay Garcia (2022) ofrecen un analisis de trayectorias
evolutivas en nifios con autismo, demostrando cémo
los sintomas pueden variar a lo largo del tiempo. Su
estudio resalta la importancia de observar la progresion
de los sintomas y ajustar las intervenciones educativas
y clinicas de manera dinamica, enfatizando que los
modelos explicativos deben ser flexibles para incorporar
la evolucion individual y favorecer resultados funcionales
optimos.

Grafiana (2022) propone una intervencion educativa
basada en la evidencia, disefiada a la medida de las
necesidades de cada estudiante con autismo. El estudio
refuerza la idea de que la aplicacion de modelos
explicativos debe traducirse en estrategias pedagogicas
personalizadas, fomentando la inclusion, la participacion
activay el aprendizaje significativo, al tiempo que respeta
las diferencias individuales dentro del espectro.

Greaves (2024) revisa las dificultades de regulacion
emocional y presenta un modelo conceptual (NP-LOC)
que integra variaciones en los estilos de procesamiento
neural. Su aporte es relevante para la practica clinica y
educativa porque ofrece herramientas para comprender
y abordar las diferencias individuales en el manejo
emocional, facilitando intervenciones adaptadas que
promuevan el bienestar y la autorregulacion en contextos
educativos y terapéuticos.

Huang et al. (2022) estudian el impacto del desempeno
académico de los hermanos de niflos con autismo,
demostrando que los modelos explicativos del autismo
también deben considerar el entorno familiar. Sus
hallazgos sugieren que las intervenciones educativas y
clinicas deben integrar apoyo a la familia y estrategias
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de manejo del entorno social para mejorar el bienestar
general y la cohesion familiar, ampliando la vision de la
practica basada en evidencia.

Jordan Cristobal (2015) analiza las implicaciones
clinicas de concebir el autismo desde un enfoque
basado en déficits. Sefala que los modelos deficitarios
pueden orientar tratamientos centrados en correccion de
habilidades, pero también advierte sobre la necesidad
de equilibrar esta perspectiva con un enfoque funcional
y adaptativo, orientado a la mejora de la calidad de vida
y la autonomia del individuo.

Larripa y Erausquin (2010) investigan las practicas
de escolarizacion y los desafios para la inclusion de
estudiantes con autismo. Los autores resaltan que los
modelos educativos deben incorporar estrategias de
participacion activa, colaboracion y adaptacion del
entorno escolar, enfatizando que una comprension
de los modelos explicativos facilita la construccion de
escenarios educativos inclusivos y sostenibles.

Moyalopez, AchinaCualchiyRivadeneiraNogales (2025)
presentan un analisis integrativo que combina autismo
y psicosis infantil, evaluando los modelos explicativos
contemporaneos. Este trabajo tiene implicaciones
clinicas y educativas al sugerir que las intervenciones
deben ser multidimensionales y considerar interacciones
complejas entre factores neurobioldgicos, cognitivos y
ambientales, promoviendo estrategias individualizadas
de tratamiento y ensefianza.

Mottron y Gagnon (2023) proponen criterios diagnosticos
novedosos y un modelo de bifurcacion asimétrica para
el autismo prototipico. Este enfoque tiene implicaciones
directas en la evaluacion clinica y la planificacion
educativa, pues permite identificar subtipos especificos y
orientar intervenciones que respeten las particularidades
cognitivas y funcionales de cada individuo.

Petersson-Bloom y Holmaqvist (2022) revisan estrategias
para apoyar la educacion inclusiva de estudiantes con
autismo, evidenciando que los modelos explicativos
orientan la seleccion de técnicas pedagodgicas y la
adaptacion del curriculo. Su investigacion enfatiza la



necesidad de enfoques centrados en la evidencia que
promuevan la participacion activay la equidad educativa.

Qin et al. (2024) presentan avances recientes en
diagnostico y tratamiento del autismo, mostrando que los
modelos explicativos actuales influyen en la eleccion de
intervenciones clinicas y educativas. Su estudio subraya
la importancia de integrar evidencia cientifica y practicas
individualizadas para mejorar resultados funcionales y
académicos.

Tamarit Cuadrado (2006) analiza modelos educativos
para mejorar la calidad de vida de personas con autismo,
destacando la importancia de intervenciones centradas
en habilidades adaptativas y sociales. Su enfoque
histérico y pedagdgico aporta fundamentos sélidos para
la planificacion educativa basada en evidencia.

Tilahun etal. (2016) estudian el estigmay las necesidades
no satisfechas de los cuidadores de nifios con trastornos
del desarrollo, mostrando que los modelos explicativos
afectan la percepcion social, la asignacion de apoyos y
la efectividad de las intervenciones clinicas y educativas,
reforzando la necesidad de enfoques culturalmente
sensibles.

Wang y Wang (2024) ofrecen una revision comprensiva
sobre etiologia, diagndstico y terapias del autismo
en ninos, destacando que los modelos explicativos
integrativos permiten guiar intervenciones clinicas
y educativas mas completas, considerando la
heterogeneidad del espectro y la personalizacion de
estrategias terapéeuticas y pedagogicas.

Tangetal. (2023) evaluan modelos psicoldgicos causales
sobre el lenguaje en el autismo, evidenciando que
comprender los mecanismos subyacentes del desarrollo
linguistico tiene implicaciones directas en la intervencion
educativa y clinica, permitiendo disefiar estrategias mas
efectivas de comunicacion y aprendizaje adaptado.

Las investigaciones revisadas muestran de manera
consistente que los modelos explicativos del autismo
ejercen unainfluencia determinante en la préactica clinica,
la planificacion educativa y la percepcion social de las
personas dentro del espectro. En el ambito clinico, los
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enfoques contemporaneos reconocen la heterogeneidad
del trastorno, la diversidad de trayectorias evolutivas y la
variabilidad en los perfiles funcionales y cognitivos, lo que
exige evaluaciones individualizadas y la implementacion
de estrategias terapéuticas adaptadas a cada caso.
Esta vision permite identificar subtipos especificos y
planificar intervenciones centradas en las necesidades
particulares de los individuos, respetando sus
caracteristicas cognitivas, emocionales y conductuales,
asi como sus capacidades y limitaciones funcionales.

Desde la perspectiva educativa, los modelos explicativos
guian la construccion de programas de ensefianza
inclusivos, ajustados al nivel de funcionamiento de
cada estudiante, y fomentan la participacion activa, la
colaboracion y la adaptacion del curriculo y del entorno
escolar. La evidencia sugiere que las intervenciones
mas eficaces son aquellas que integran componentes
pedagodgicos, emocionales y sociales, favoreciendo
la autorregulacion, la adquisicion de habilidades
adaptativas y sociales, y la inclusion real en contextos
educativos y comunitarios. Ademas, se subraya la
necesidad de considerar el entorno familiar y social,
incluyendo la preparacion y el apoyo a los cuidadores,
ya que las estrategias educativas y clinicas tienen un
impacto directo en la dinamica familiar y en el bienestar
general de los nifos y adolescentes con autismo.

Asimismo, los estudios destacan la relevancia de
incorporar enfoques multidimensionales que combinen
perspectivas neurobiolégicas, psicolégicas, lingUisticasy
pedagogicas. Comprender los mecanismos subyacentes
del desarrollo del lenguaje, la regulacion emocional y la
interaccion social permite disefar intervenciones mas
precisas y efectivas, adaptadas tanto a las capacidades
como a los desafios especificos de cada individuo. La
evidencia revisada también sefiala la importancia de
reconocer y mitigar el estigma asociado al autismo,
promoviendo un enfoque centrado en la experiencia
subjetiva, la autonomia y la autoestima de las personas
con autismo. Esto contribuye a que las estrategias
clinicas y educativas no solo busquen la correccion de
déficits, sino que también fomenten la calidad de vida,



la participacion activa y el desarrollo integral de los
individuos dentro de la sociedad.

La convergencia de hallazgos clinicos y educativos
evidencia que los modelos explicativos actuales del
autismo deben ser comprendidos como herramientas
dinamicas que orientan intervenciones basadas en la
evidencia, adaptadas a la heterogeneidad del espectro,
sensibles al contexto familiar y social, y comprometidas
con la inclusion, el bienestar y el desarrollo pleno de
las personas con autismo. Estos enfoques integradores
consolidanunmarco paralapracticaclinicay pedagogica
que combina precision diagnostica, personalizacion de
la intervencion y promocion de la equidad educativa y
social.
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Desarrollo
psicoemocional
y contextos de
interaccion en la
infancia con autismo

2.1. Regulacion
emocional y reactividad
sensorial en niflos con
autismo

La regulacion  emocional
constituye un proceso central
del desarrollo socioafectivo
infantil y se define como la
capacidad para identificar,
modular 'y expresar las
emociones de manera
adaptativa en funcién del
contexto. En los nifos con

trastorno del espectro
autista, este proceso suele
presentar alteraciones
significativas, estrechamente
vinculadas a patrones

atipicos de procesamiento
sensorial 'y a una elevada
reactividad frente a estimulos
ambientales. Diversas
investigaciones coinciden en
sefialar que las dificultades
en la regulacion emocional
no pueden comprenderse
de forma aislada, sino en
interaccion  constante  con



las particularidades sensoriales que caracterizan al
espectro autista (Mazefsky et al., 2014; Samson et al.,
2015).

La reactividad sensorial en el autismo se manifiesta
a través de respuestas intensificadas o disminuidas
ante estimulos auditivos, visuales, tactiles, olfativos o
propioceptivos. Estas respuestas pueden adoptar la
forma de hipersensibilidad, hiposensibilidad o busqueda
sensorial, y su presencia es reconocida como uno de los
criterios diagndsticos actuales del trastorno (American
Psychiatric Association, 2022). Cuando los estimulos
son percibidos como abrumadores o impredecibles,
los nifos pueden experimentar estados de sobrecarga
sensorial que dificultan la autorregulaciéon emocional
y desencadenan conductas de evitacion, crisis
emocionales o respuestas conductuales desorganizadas
(Ben-Sasson et al., 2008).

Desde una perspectiva neurobioldégica, se ha sefialado
gue las alteraciones en la conectividad entre regiones
implicadas en el procesamiento sensorial y en la
regulacion emocional, como la amigdala, la insula y la
corteza prefrontal, contribuyen a explicar la intensidad
y persistencia de las reacciones emocionales en nifios
con autismo (Uddin et al., 2013). Estas particularidades
neurofuncionales limitan la capacidad de integrar la
informacion sensorial con los mecanismos cognitivos de
control emocional, o que incrementa la vulnerabilidad
ante situaciones cotidianas que, para otros nifos,
resultan emocionalmente neutras.

En el ambito del desarrollo psicologico, se ha observado
que los nifos con autismo presentan mayores
dificultades para identificar y etiquetar sus propias
emociones, asi como para anticipar y comprender los
estados emocionales que se derivan de determinadas
experiencias sensoriales. Esta limitada conciencia
emocional interfiere en la puesta en marcha de
estrategias adaptativas de autorregulacion, como la
reevaluacion cognitiva o la busqueda de apoyo social,
favoreciendo en su lugar respuestas impulsivas o de
evitacion (Cai et al., 2018; Gross, 2015). En este sentido,
la regulacion emocional deficitaria no solo afecta al
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bienestar individual, sino también a la participacion
social, el aprendizaje y la adaptacion escolar.

La relacion entre reactividad sensorial y regulacion
emocional se hace especialmente evidente en contextos
educativos. Ambientes con alta estimulacion sonora,
visual o social pueden generar estados de estrés cronico
en nifos con autismo, incrementando la frecuencia
de conductas disruptivas, ansiedad vy retraimiento
social. Estudios recientes subrayan que la adaptacion
del entorno sensorial, junto con la ensefianza explicita
de estrategias de regulacion emocional, contribuye a
mejorar la autorregulacion y la participacion en el aula
(Ashburner et al., 2008; Williams White et al., 2007).

Desdeunenfoqueinterventivo, sereconocelaimportancia
de programas integrales que aborden simultaneamente
la reactividad sensorial y la regulacion emocional.
Intervenciones basadas en la integracion sensorial,
combinadas con enfoques cognitivo-conductuales vy
estrategias de educacion emocional, han mostrado
efectos positivos en la reduccion de la ansiedad, la
intensidad de las respuestas emocionales y la mejora del
autocontrol en nifios con autismo (Schaaf et al., 2012).
Estas propuestas enfatizan la necesidad de comprender
las respuestas emocionales no como conductas
problematicas aisladas, sino como manifestaciones de
un sistema sensorial y emocional que requiere apoyos
especificos.

La regulacion emocional y la reactividad sensorial en
nifos con autismo mantienen una relacion bidireccional y
dinamica que influye de manera decisiva en su desarrollo
psicolégico, social y educativo. El reconocimiento de
esta interdependencia permite avanzar hacia modelos
explicativos mas integrales y hacia practicas de
intervencion que promuevan el bienestar emocional, la
adaptacion al entorno y una participacion mas plena en
los distintos contextos de desarrollo.

Numerosos estudios e investigaciones han demostrado
que la regulacion emocional y la reactividad sensorial
en ninos con autismo estan estrechamente vinculadas y
afectan de manera significativa su desarrollo psicologico,



social y educativo. Las investigaciones muestran que
las diferencias en la percepcion de estimulos tactiles,
auditivos y visuales pueden generar respuestas intensas
0 evitativas, impactando directamente en la atencion,
la participacion en actividades y la interaccion con los
pares.

Asimismo, los estudios evidencian que la intervencion
temprana, basada en estrategias de apoyo sensorial
y emocional, contribuye a mejorar la autorregulacion,
facilita la adaptacion al entorno y potencia la capacidad
de los ninos para involucrarse en experiencias de
aprendizaje significativas, reforzando asi su bienestar
integral.

Arky (2025) explica los problemas de procesamiento
sensorial en nifos con autismo desde un enfoque
comprensible y practico, destacando como las
diferencias en la sensibilidad a estimulos tactiles,
auditivos y visuales pueden afectar la interaccion
diaria, la atencion y la autorregulacion emocional. La
autora subraya que estas dificultades sensoriales no
solo generan reacciones intensas o evitacion, sino que
también influyen en la capacidad de los nifios para
gestionar sus emociones y responder adecuadamente
a su entorno, estableciendo un vinculo estrecho entre
la percepcion sensorial y la regulacion emocional en
contextos educativos y familiares.

Tavassoli et al. (2018) muestran que los individuos
con condiciones del espectro autista y trastorno
del procesamiento sensorial presentan patrones
diferenciados de reactividad sensorial, o que se
relaciona con variaciones en la empatia y la capacidad
de sistematizacion. Este estudio evidencia que la
intensidad de la reactividad sensorial puede influir en la
forma en que los nifios comprenden y responden a las
emociones propias y ajenas, reforzando la importancia
de abordar las diferencias sensoriales para favorecer un
desarrollo socioemocional mas adaptativo.

Northrup et al. (2024) analizan la severidad de la
disregulacion emocional en la primera infancia en
nifios con autismo, identificando factores individuales
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y familiares que la modulan. Sus hallazgos indican
que los déficits en la autorregulacion emocional estan
frecuentemente acompanados de hipersensibilidad o
hiporreactividad sensorial, y que estas caracteristicas
pueden predecir dificultades posteriores en laadaptacion
social y académica, mostrando la interdependencia
entre procesamiento sensorial y control emocional desde
etapas tempranas.

Rinaldi et al. (2023) exploran la relacion entre rasgos
autistas, regulacion emocional y sensibilidades
sensoriales en niflos y adultos con misofonia,
evidenciando que las dificultades sensoriales pueden
exacerbar la disregulacion emocional, y que esta
interaccion contribuye a la intensidad y frecuencia de
las reacciones negativas ante estimulos cotidianos.
El estudio subraya la necesidad de intervenciones
que consideren tanto la regulacion emocional como el
manejo de la hipersensibilidad sensorial para mejorar el
bienestar y la funcionalidad diaria.

ABA Centers of Florida (2025) ofrece estrategias préacticas
para apoyar a nifios con autismo en la comprension y
manejo de sus emociones, haciendo énfasis en cémo
los desafios sensoriales afectan la autorregulacion.
Se presentan cinco técnicas de apoyo que buscan
fortalecer la conciencia emocional, la anticipacion de
estimulos y la gestion de respuestas, 10 que evidencia
la conexion directa entre habilidades de regulacion
emocional y reactividad sensorial en entornos educativos
y domésticos.

Conner et al. (2020) destacan que la ansiedad en nifios
con autismo se relacionatanto con los sintomas centrales
del trastorno como con dificultades en la regulacion
emocional. La investigacion sefiala que las variaciones
en la sensibilidad sensorial contribuyen a aumentar la
vulnerabilidad emocional, provocando reacciones mas
intensas ante situaciones percibidas como amenazantes,
y que un abordaje integrado es fundamental para prevenir
problemas de comportamiento y malestar emocional.

DellOsso et al. (2023) presentan una revision que
evidencia que la disregulacion emocional es una



caracteristica frecuente a lo largo del continuo del
espectro autista, conimplicaciones para la salud mental y
la adaptacion social. El estudio resalta que la reactividad
sensorial y las dificultades en el manejo emocional estan
estrechamente vinculadas, afectando la capacidad de
los individuos para procesar informacion social y regular
respuestas afectivas de manera adaptativa desde la
infancia hasta la adultez.

Vives-Vilarroig, Ruiz-Bernardo y Garcia-Gomez (2022)
subrayan la relevancia de la integracion sensorial como
herramienta para mejorar la experiencia de aprendizaje
en ninos con autismo, sefalando que la adecuacion
de estimulos sensoriales facilita la autorregulacion
emocional y contribuye a la participacion activa en
actividades educativas. Este enfoque evidencia cémo
intervenciones centradas en el procesamiento sensorial
pueden favorecer la estabilidad emocional y el desarrollo
cognitivo.

Yuan et al. (2022) revisan diversas intervenciones para la
sobre-responsividad sensorial en personas con autismo,
mostrando que la exposicion controlada a estimulos,
la terapia ocupacional y técnicas de autorregulacion
pueden reducir la intensidad de las respuestas
emocionales desadaptativas. Los hallazgos enfatizan la
relacion entre el manejo de la reactividad sensorial y la
mejora de la regulacion emocional, indicando que los
programas de intervencion deben ser individualizados y
multisensoriales.

Fonseca Angulo et al. (2020) presentan un perfil sensorial
de ninos con autismo, evidenciando que variaciones
en la sensibilidad tactil, auditiva y vestibular influyen
directamente en la conducta y la expresion emocional.
Los resultados sugieren que los patrones sensoriales
pueden predecir la capacidad de autorregulacion y
la forma en que los nifios interactian socialmente,
reforzando la importancia de evaluar la reactividad
sensorial para disefar estrategias educativas vy
terapéuticas adecuadas.

Brandes-Aitken et al. (2024) identifican subtipos de
procesamiento sensorial que se relacionan con fenotipos
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emocionales y conductuales distintos en un grupo mixto
de desarrollo neurologico. La investigacion evidencia
que la clasificacion de patrones sensoriales permite
anticipar desafios en la regulacion emocional, facilitando
la planificacion de intervenciones personalizadas que
optimicen la adaptacion conductual y el bienestar
afectivo.

Kilroy, Aziz-Zadeh y Cermak (2019) revisan las teorias de
Ayres sobre integracion sensorial, actualizandolas a la
luz de la neurociencia contemporanea. Senalan que los
déficits en laintegracion de informacion sensorial pueden
explicar la disregulacion emocional y las dificultades
de adaptacion en nifios con autismo, proponiendo que
intervencionesbasadasenlaintegracionsensorialapoyan
tanto la regulacion emocional como la participacion
funcional en entornos sociales y educativos.

Abelenda y Rodriguez Armendariz (2020) presentan
evidencia sobre la eficacia de la integracion sensorial en
terapia ocupacional para ninos con autismo, mostrando
que la intervencion sensorial no solo mejora la respuesta
a estimulos, sino que también facilita el control de la
impulsividad y la autorregulacion emocional, apoyando
la funcionalidad diaria y la adaptacion social.

Posar y Visconti (2018) describen las alteraciones
sensoriales en ninos con autismo, incluyendo
hipersensibilidad y hiporreactividad a estimulos
auditivos, visuales y tactiles. Su andlisis indica que
estas diferencias sensoriales influyen en la forma en
que los nifos regulan sus emociones y responden a
entornos complejos, consolidando la evidencia de que la
reactividad sensorial es un factor clave en la regulacion
emocional.

Mills et al. (2022) investigan como los factores del nifio
y del padre influyen en la disregulacion emocional,
mostrando que los patrones de sensibilidad sensorial
afectan significativamente la intensidad de las respuestas
emocionales. Los hallazgos subrayan la interaccion entre
las caracteristicas individuales y el contexto familiar
en la expresion emocional y la gestion de estimulos
sensoriales.



Mazefsky et al. (2013) destacan la importancia de la
regulacion emocional como mediador de la funcionalidad
social en nifos con autismo. Sefnalan que la disregulacion
emocional se encuentra fuertemente influenciada por
la hipersensibilidad sensorial, y que intervenciones
dirigidas a mejorar la autorregulacion pueden reducir
problemas de comportamiento y mejorar la adaptacion
social.

Rinaldi et al. (2023) reafirman que las sensibilidades
sensoriales intensifican las dificultades en la regulacion
emocional en personas con autismo y misofonia,
evidenciando que los desafios sensoriales y emocionales
estaninterrelacionadosyrequierenenfoquesterapéuticos
integrales para favorecer la adaptacion y el bienestar
diario.

Kushner et al. (2025) presentan resultados de
intervencionesdentrodeNDBI(NaturalisticDevelopmental
Behavioral Interventions) enfocadas en la disregulacion
emocional en ninos pequenos con autismo, mostrando
que la atencion a la reactividad sensorial y la regulacion
emocional contribuye significativamente a los cambios
positivos en comportamiento y afecto, destacando la
necesidad de estrategias individualizadas.

Rajalakshmi et al. (2024) exploran la reactividad
sensorial desde la perspectiva de los padres de niflos
con autismo, revelando que la percepcion parental de
hipersensibilidad y respuestas emocionales intensas
es central para comprender la experiencia diaria de
los niflos. Este estudio enfatiza que la reactividad
sensorial y la regulacion emocional son componentes
interdependientes que deben abordarse conjuntamente
en el disefio de intervenciones y apoyos educativos.

En la literatura consultada se evidencia que los nifos
con autismo presentan patrones de procesamiento
sensorial que se distinguen por hipersensibilidad o
hiporreactividad a estimulos tactiles, auditivos y visuales,
lo que influye significativamente en su experiencia diaria
y en la forma en que perciben y responden al entorno.
Estas diferencias sensoriales afectan la autorregulacion
emocional, generando reacciones intensas o evitacion
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ante situaciones cotidianas, y condicionan la interaccion
social, la participacion educativa y el manejo de
actividadesrutinarias. Se haobservado que lareactividad
sensorial no solo impacta la conducta inmediata, sino
gue también esta relacionada con la forma en que los
niflos comprenden y expresan emociones, lo que puede
influir en su bienestar emocional y en la calidad de sus
relaciones interpersonales.

La disregulacion emocional en el autismo se encuentra
estrechamente vinculada a la intensidad de la reactividad
sensorial y a factores contextuales, incluyendo las
dinamicas familiares y el apoyo educativo. Los nifios que
presentan mayor hipersensibilidad a estimulos tienden
a experimentar ansiedad, frustracion y dificultades
en la gestion de emociones complejas, lo que puede
exacerbar conductas desafiantes y afectar su adaptacion
social y académica. Asimismo, la relacion entre las
caracteristicas individuales, como los rasgos autistas
y la percepcion sensorial, y la capacidad para regular
emociones demuestra que la intervencion temprana
y personalizada es clave para promover un desarrollo
socioemocional mas adaptativo.

Diversas investigaciones y enfoques clinicos destacan
que las intervenciones centradas en la integracion
sensorial, la terapia ocupacional y estrategias de
autorregulacion contribuyen a mejorar la estabilidad
emocional y la funcionalidad diaria de los nifos
con autismo. La implementacion de programas
individualizados, que consideren tanto la reactividad
sensorial como las habilidades de regulacion emocional,
favorece la participacion activa en contextos educativos
y sociales, reduce la intensidad de respuestas
emocionales desadaptativas y potencia la capacidad
de los ninos para adaptarse a su entorno. La evidencia
sugiere que abordar simultdneamente los desafios
sensoriales y emocionales es fundamental para lograr
un desarrollo integral y un bienestar sostenido en esta
poblacion.



2.2. Relaciones de apego y comunicacion
temprana en ninos con trastorno del
espectro autista

El apego y la formacién de vinculos afectivos en los
primeros anos de vida constituyen un componente
fundamental para el desarrollo socioemocional y
comunicativo de los nifios, y esto cobra particular
relevancia en el contexto del trastorno del espectro
autista (TEA). Los nifios con este trastorno muestran
patrones atipicos en la percepcion y respuesta a
sefales sociales, 10 que puede afectar la calidad y la
reciprocidad del vinculo con sus cuidadores primarios
(Mundy y Sigman, 2006; Rogers, 2009). A pesar de estas
dificultades, investigaciones recientes sugieren que los
ninos con autismo son capaces de formar lazos afectivos
seguros, aunque estos pueden requerir mayor apoyo,
intervenciones especificas y estrategias adaptadas a
sus necesidades sensoriales y cognitivas (Rutgers et al.,
2007; Van |Jzendoorn et al., 2007).

La comunicacion temprana, que incluye la atencion
conjunta, el uso de gestos, la imitacion y la vocalizacion
intencional, se encuentra estrechamente vinculada con el
establecimiento de vinculos afectivos y el desarrollo del
lenguaje posterior. En nifios con trastorno del espectro
autista, estas habilidades tienden a desarrollarse de
manera desigual, presentando retrasos en la sefalizacion
social y en la reciprocidad emocional, 10 que puede
influir en la calidad de la interaccion con los cuidadores
y en la construcciéon de apego seguro (Charman et al.,
2000; Kasari et al., 2006). No obstante, intervenciones
tempranas basadas en la promocion de la atencion
conjunta, la imitacion y la respuesta contingente han
demostrado mejorar tanto la comunicacion inicial como
la interaccion afectiva entre el nifo y su figura de apego,
favoreciendo el desarrollo socioemocional y cognitivo
(Tomasello y Carpenter, 2007; Wetherby et al., 2014).

Por otra parte, los estudios muestran que las
caracteristicas sensoriales y la regulacion emocional de
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los ninos con trastorno del espectro autista impactan
directamente en la interaccion temprana y en la calidad
de los vinculos afectivos. Nifios con hipersensibilidad
sensorial pueden evitar el contacto fisico o auditivo, lo
que limita las oportunidades de interaccion reciproca
y aprendizaje social (Baranek, 2002; Rogers vy
Dawson, 2010). La comprension de estas dificultades
y la implementacion de estrategias adaptadas al
perfil sensorial del nino permiten fortalecer la relacion
afectiva, facilitar la comunicacion temprana y promover
la adquisicion de habilidades sociales y emocionales
a lo largo del desarrollo. Por lo tanto, la integracion de
enfoques centrados en el apego, la comunicacion inicial
y la adaptacion sensorial constituye un componente
esencial de las intervenciones tempranas para nifios con
esta condicion (Kasari et al., 2008).

Cossette-Coté et al. (2022) realizaron una revision
sistematica y un metaanalisis que evidencian que la
sensibilidad y disponibilidad materna estan fuertemente
asociadas con la calidad del apego en nifos con
trastorno del espectro autista. Sus hallazgos indican que
los ninos con autismo muestran mayores probabilidades
de establecer vinculos seguros cuando las madres
responden de manera consistente y adecuada a
sus sefales emocionales y sociales, subrayando la
importancia de intervenciones parentales tempranas
centradas en fortalecer la atencion y la disponibilidad
emocional.

Teague et al. (2017) consolidan en su revisién que,
aungue los ninos con trastorno del espectro autista
presentan patrones atipicos de apego, la mayoria
puede formar relaciones afectivas significativas con sus
cuidadores. El estudio destaca la heterogeneidad en los
estilos de apego y sugiere que la intervencion temprana,
especialmente dirigida a mejorar la sensibilidad parental
y la interaccion social, puede favorecer el desarrollo
socioemocional y la comunicacion inicial en estos nifios.

Jethava et al. (2022) abordan el apego temprano
desde un enfoque neuropsicoldégico, mostrando que
la calidad del vinculo afectivo influye directamente en
el desarrollo de la comunicacion social. Los autores



resaltan que los nifos con trastorno del espectro autista
gue experimentan un apego seguro presentan mejores
habilidades de atencidén conjunta y de uso intencional
del gesto y la vocalizacion, elementos cruciales para la
adquisicion del lenguaje y la interaccion social posterior.

Yarger et al. (2025) encontraron que el apego parental
y la calidad de la crianza estan relacionados con el
funcionamiento socioemocional tanto de nifios con
trastorno del espectro autista como de nifios neurotipicos.
Su estudio enfatiza que un estilo de crianza sensible y
consistente fortalece la capacidad del nifio para regular
emociones y establecer relaciones sociales tempranas,
promoviendo un desarrollo comunicativo mas efectivo.

Purnama Sari et al. (2021) muestran que los rasgos
autistas y las dificultades cognitivas o conductuales
pueden influir en las relaciones con pares desde la
infancia. Aunque este estudiono se centraexclusivamente
en el apego parental, sugiere que los vinculos afectivos
tempranos y la intervencion parental adecuada pueden
mitigar dificultades en la interaccion social, sentando las
bases para relaciones mas positivas con sus pares.

Naber et al. (2007) examinaron la atencion conjunta y
el apego en toddlers con trastorno del espectro autista,
demostrando que la capacidad de los nifios para
compartir la atencion y responder a las sefiales sociales
esta estrechamente vinculada a la seguridad del apego.
Los hallazgos muestran que fomentar la atencion
conjunta puede mejorar tanto el vinculo afectivo como las
primeras manifestaciones de comunicacion intencional.

Rojas-Torres et al. (2020) revisaron programas de
intervencion temprana con padres y evidenciaron que
la capacitacion de los cuidadores para responder de
manera contingente a las senales del nifio aumenta la
comunicacion social y fortalece elapego. La participacion
activa de los padres en estas intervenciones promueve
interacciones reciprocas y mejora la calidad del vinculo
afectivo.

McKenzie y Dallos (2017) destacan la superposicion
de sintomas entre el trastorno del espectro autista y las
dificultades de apego, sugiriendo que la identificacion
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precisa del tipo de interaccion afectiva es clave para
el diseno de intervenciones eficaces. Reconocer estas
diferencias permite implementar estrategias especificas
que fortalezcan el vinculo temprano y favorezcan el
desarrollo de la comunicacion social.

Jung y Han (2025) analizaron el proceso de apego de
madres de nifios con trastorno del espectro autista en
edad preescolar, mostrando que la percepcion materna
y la sensibilidad parental influyen directamente en la
seguridad del apego y en la calidad de la interaccion
temprana. El estudio resalta la importancia de apoyar a
los cuidadores para optimizar la comunicacion reciproca.

Davidson et al. (2022) abordan las diferencias entre el
trastorno del espectro autista y los trastornos de apego,
proporcionando criterios para discernir dificultades
relacionadas con la interaccion social de aquellas
derivadas de unarelacion afectiva insegura. Esto permite
disefar intervenciones mas precisas que fortalezcan
tanto el apego como las habilidades comunicativas
iniciales.

Crowelletal. (2019) encontraron que los comportamientos
parentales, como la sensibilidad y la consistencia en
las respuestas, impactan directamente en el desarrollo
socioemocional y comunicativo de los nifos con
trastorno del espectro autista. Los autores subrayan
que la formacion de los cuidadores en estrategias de
interaccion positiva mejora la calidad del apego y facilita
la comunicacion temprana.

Coughlan et al. (2022) examinaron la percepcion de
profesionales sobre las diferencias entre dificultades
de apego, trastorno del espectro autista y Trastorno por
Déficit de Atencion con Hiperactividad, concluyendo
que la identificacion de la fuente de las dificultades en la
interaccion temprana es fundamental para implementar
estrategias adecuadas de intervencion y mejorar la
comunicacion afectiva.

Carmenate Rodriguez et al. (2023) destacan la presencia
de sintomas de aparicion temprana en el trastorno
del espectro autista, como la falta de respuesta social
y dificultades de interaccion, que interfieren con la



formacion del apego y la comunicacion inicial, sugiriendo
la necesidad de una deteccidon precoz para favorecer
intervenciones oportunas.

Cibralic et al. (2024) investigaron la relacion de apego
entre padres y toddlers con rasgos autistas, encontrando
gue un vinculo afectivo seguro se asocia con mayores
conductas comunicativas y sociales, lo que evidencia la
importancia de fortalecer la sensibilidad parental desde
etapas muy tempranas.

Giannotti et al. (2023) exploraron la representacion del
apego infantil y el estrés parental, mostrando que niveles
elevados de estrés en los cuidadores pueden afectar
negativamente la calidad del vinculo y la comunicacion
temprana, enfatizandolanecesidad de apoyo psicolégico
para los padres.

Perry y Flood (2016) presentan una perspectiva clinica
sobre la relacion entre trastorno del espectro autista y
apego, sefalando que la comprension de los patrones
de apego ayuda a los profesionales a diferenciar
dificultades derivadas del autismo de aquellas asociadas
con vinculos inseguros, optimizando la intervencion
temprana.

Dolev et al. (2014) encontraron que el apego temprano
y la capacidad de las madres para comprender las
necesidades emocionales de sus hijos predicen el éxito
en la colocacion educativa, mostrando que un apego
seguro también favorece el desarrollo adaptativo y la
comunicacion social.

Siller et al. (2014) demostraron que las intervenciones
mediadas por los padres, que fomentan conductas
parentales receptivas, incrementan las conductas de
apego de los nifios con trastorno del espectro autista
y mejoran la comunicacion temprana, confirmando
la eficacia de programas centrados en la interaccion
reciproca.

Estos estudios sugieren que el apego temprano en nifilos
contrastorno del espectro autista (TEA) se ve influenciado
principalmente por la sensibilidad, disponibilidad y
calidad de respuesta de los cuidadores, quienes juegan
un papel crucial en la formacion de vinculos segurosy en
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el desarrollo socioemocional. La interaccion reciproca,
la atencion conjunta y la capacidad de los padres para
comprender las sefales y necesidades emocionales del
nino promueven conductas de apego mas seguras y
facilitan la comunicacion inicial, sentando las bases para
la adquisicion del lenguaje y la participacion social.

Las intervenciones tempranas dirigidas a padres han
demostrado ser efectivas para mejorar tanto el apego
como la comunicacion temprana, al ensefar estrategias
de interaccion positiva y respuestas contingentes a
las sefiales del nifio. La participacion activa de los
cuidadores fortalece la relacion afectiva, reduce el
estrés parental y aumenta la capacidad de los nifios
para regular emociones y establecer relaciones sociales
con sus pares.

Asimismo, se ha identificado que los sintomas
caracteristicos del trastorno del espectro autista, como
dificultades en la atencién conjunta, la respuesta a las
sefiales sociales y la interaccion reciproca, pueden
interferir en la formacién de vinculos afectivos seguros,
lo que subraya la importancia de una deteccion precoz
y de programas de apoyo dirigidos tanto al nino como
a los cuidadores. El apego seguro no solo mejora la
comunicacion inicial, sino que también contribuye
al desarrollo adaptativo y a la colocacion educativa,
mostrando un impacto integral en la vida del nifio.

2.3. Interaccion dinamica entre conducta,
emocion, juego, imitacion y aprendizaje
social en infantes con autismo

La conducta y la emocion de los infantes con trastorno
del espectro autista (TEA) deben entenderse como
fendmenos inseparables, modulados constantemente
por la interaccion con el entorno familiar y social.
Diversos estudios sugieren que los comportamientos de
los ninos con esta condicion no pueden analizarse de
manera aislada, sino como respuestas integradas a la
estimulacion emocional, cognitiva y sensorial recibida
en contextos cotidianos. La regulacion emocional,
que incluye la capacidad de modular las respuestas
afectivas y mantener un estado de alerta adecuado, se



encuentra estrechamente relacionada con la calidad
de la interaccion con cuidadores y pares, lo que
influye directamente en la conducta observable y en la
participacion social (Mazefsky et al., 2013; Mills et al.,
2022). Ademas, habilidades como el juego, la imitacion
y el aprendizaje social funcionan como mediadores
fundamentales, permitiendo que los ninos practiquen vy
comprendan patrones sociales y emocionales dentro de
un contexto seguro y estructurado (Charman et al., 2000;
Teague et al., 2017).

Los estudios sobre reactividad sensorial han demostrado
que las respuestas emocionales de los infantes con
Trastorno del Espectro Autista estan fuertemente
mediadas por la percepcion y procesamiento de
estimulos del entorno. Sensaciones tactiles, auditivas y
visuales intensas o atipicas pueden generar respuestas
de evitacion, ansiedad o sobreexcitacion, afectando la
conducta adaptativa y la interaccion social (Tavassoli et
al., 2018; Yuan et al., 2022). Esta sensibilidad sensorial
contribuye a un patron de comportamiento que a menudo
se interpreta como disruptivo, pero que refleja intentos del
nino por autorregularse y adaptarse a un ambiente que
percibe como abrumador. De manera complementaria,
la observacion del comportamiento desde un enfoque
contextual permite identificar patrones funcionales,
entendiendo que cada conducta esta vinculada a la
regulacion emocional, a las oportunidades de imitacion
y aprendizaje social, y a las caracteristicas del entorno
(Abelenda y Rodriguez Armendariz, 2020; Brandes-
Aitken et al., 2024).

El entorno familiar, y en particular la interaccion
con los cuidadores, constituye un factor critico en
la configuracion de la conducta y la emocion. La
sensibilidad y disponibilidad de los padres, asi como la
consistencia en sus respuestas, modulan la capacidad
del infante para regular emociones, participar de manera
activa en interacciones sociales y aprender mediante la
observacion e imitacion de modelos de comportamiento
(Rojas-Torres et al., 2020; Siller et al., 2014). La conducta
infantil, lejos de ser un fendmeno estatico, refleja la
dinamica entre el nifio, sus emociones, su capacidad
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de juego e imitacion y la sensibilidad del entorno,
evidenciando un sistema interactivo en constante ajuste.

Ademas, la regulacion emocional no solo depende de
la relacion directa con los cuidadores, sino también
de factores internos del nifio, como rasgos autistas,
dificultades cognitivas y temperamento individual. Estos
elementos interactian con el entorno y contribuyen a la
variabilidad observada en la conducta de los infantes
con esta condicion (Northrup et al., 2024; Rinaldi et al.,
2023). Los patrones de conducta, tales como conductas
repetitivas, evitativas o la preferencia por actividades
estructuradas, pueden interpretarse como estrategias
adaptativas frente a estimulos emocionales y sensoriales,
mas que como simples manifestaciones de alteraciones
conductuales. Reconocer esta interaccion permite
desarrollar intervenciones mas precisas, centradas en
la co-regulacion, el juego y el aprendizaje social en
contextos naturales.

Lacomprensiondelaconductaylaemociondelosinfantes
con trastorno del espectro autista como un sistema
interactivo con el entorno tiene implicaciones directas en
la préactica clinica y educativa. Intervenciones tempranas
basadas en modelos de interaccion social, regulacion
emocional, juego, imitacion y manejo sensorial no solo
mejoran la adaptacion conductual, sino que también
fortalecen la participacion en relaciones significativas y
la adquisicion de habilidades socioemocionales (Arky,
2025; Conner et al.,, 2020). Este enfoque sistémico
reconoce al niio como un agente activo dentro de un
contexto relacional, en el que la conducta, la emocién y
el aprendizaje social son modulados continuamente por
la interaccion con su entorno fisico y social.

En este sentido, Vives-Vilarroig et al. (2022) destacan
que la integracion sensorial es un elemento clave en
el aprendizaje de nifios con autismo, ya que facilita la
percepcion y procesamiento de estimulos del entorno,
mejorando la atencién, la autorregulacion emocional
y la participacion en actividades educativas. Las
intervenciones orientadas a optimizar la integracion
sensorial  promueven habilidades cognitivas vy



socioemocionales esenciales para el desarrollo integral
del infante.

Bana Castro (2015) enfatiza que el papel de la familia
es decisivo en la calidad de vida y la autodeterminacion
de los nifios con autismo. La implicacion afectiva, el
establecimiento de rutinas y la promocion de autonomia
dentro del entorno familiar influyen directamente en la
regulacion emocional, la gestion de la conducta y el
desarrollo de habilidades sociales, evidenciando que un
entorno familiar estable potencia la resiliencia del infante.

Mira et al. (2019) muestran que el contexto familiar afecta
significativamente el desarrollo socioemocional. Familias
que mantienen comunicacion afectiva constante vy
participacion activa en la vida del nifo favorecen la
adquisicion de competencias sociales y la reduccion
de conductas disruptivas, subrayando la importancia
de considerar la dinamica familiar en programas de
intervencion y apoyo educativo.

Cuvo vy Vallelunga (2007) plantean un modelo
transaccional en el que conducta, emocion y entorno
interactian de manera dinamica. Los servicios, la
familia y el contexto social influyen reciprocamente en
el comportamiento del nifio con autismo, lo que implica
que las intervenciones deben ser adaptativas y tener en
cuenta la interdependencia entre los distintos sistemas
que afectan al infante.

Barkana et al. (2024) sefialan que los entornos roboéticos
y sociales automatizados permiten observar y analizar la
expresion emocional de ninos con autismo en condiciones
controladas. Estas tecnologias facilitan la deteccion
de respuestas afectivas complejas y proporcionan
informacion sobre la interaccion social, contribuyendo
al diseno de estrategias educativas y terapéuticas mas
precisas.

Fan et al. (2025) destacan que plataformas digitales
como Emoland, que integran animaciones narrativas,
juegos multicapas y computacion afectiva, permiten
fomentar habilidades emocionales en niflos con
autismo. Estas herramientas proporcionan aprendizaje
ludico y personalizado, promoviendo la interaccion
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socioemocional y fortaleciendo la regulacién emocional
en entornos controlados.

Lépez Gémez y Garcia Alvarez (2008) explican que la
conducta socio-afectiva en nifios con autismo puede
ser modulada mediante intervenciones psicoeducativas
que combinan ensefianza de habilidades emocionales y
estrategias de regulacion conductual. Estos programas
permiten que los niflos desarrollen competencias
sociales y mejoren la comunicacion afectiva dentro del
entorno familiar y escolar.

Silva et al. (2021) muestran que programas de
entrenamiento en reconocimiento emocional facilitan la
identificacion y comprension de emociones propias y
ajenas. La implementacion de estimulos multimodales
mejoralaempatia, lainteraccion social y lacomunicacion,
promoviendo la regulacion emocional en el contexto
cotidiano de los ninos con autismo.

Riviere (2025) resalta que las estrategias de modificacion
de conducta permiten la ensefianza de habilidades
adaptativas y la reduccion de conductas problematicas.
La intervencion temprana basada en refuerzo positivo
y ensefianza estructurada contribuye al desarrollo
socioemocional, mejorando la interaccion con el entorno
y la participacion en actividades educativas.

Martinez Martin y Bilbao Ledn (2008) sefialan que las
experiencias y desafios de las familias de nifos con
autismo influyen directamente en la conducta y bienestar
del niflo. Apoyos psicosociales y educativos dirigidos
a la familia contribuyen a mejorar la gestion emocional
y a crear un entorno mas favorable para el desarrollo
integral del infante.

Lorenzo et al. (2016) destacan que la realidad virtual
inmersiva permite ensefiar habilidades socioemocionales
en entornos seguros y controlados. Estas tecnologias
facilitanlapracticarepetidadecompetenciasemocionales
y favorecen la generalizacion de aprendizajes al contexto
real, potenciando la regulacion emocional y la conducta
adaptativa.

Kaur et al. (2025) muestran que aplicaciones digitales
disenadas para la regulacion emocional permiten



intervenciones contextualizadas en escuelas y hogares.
La co-creacion con comunidades educativas asegura
que las herramientas sean efectivas y relevantes,
promoviendo la autorregulacion, la resolucion de
conflictos y la interaccion positiva de los ninos con
autismo.

Loveland (1991) sefala que los nifios con autismo
presentan limitaciones enlapercepcion de oportunidades
sociales, lo que afecta su interaccion con el entorno y la
expresion emocional. Comprender estas restricciones
es crucial para disenar estrategias de intervencion que
faciliten la participacion y la comunicacion social.

Mazefsky y White (2014) destacan la importancia de
integrar conceptos tedricos y practicas clinicas para
ensefar regulacion emocional. La intervencion debe
adaptarse a las caracteristicas individuales del nino,
considerando tanto el contexto familiar como social,
para fomentar un desarrollo socioemocional equilibrado.

Landowskaetal. (2022) evidencian que el reconocimiento
automatico de emociones mediante tecnologias
avanzadas permite monitorear respuestas afectivas en
tiempo real. Esta informacion apoya la personalizacion de
intervenciones educativas y terapéuticas, ajustandolas a
las necesidades individuales de cada nifo con autismo.

Daniels et al. (2018) muestran que herramientas portatiles
para el aprendizaje social y afectivo en el hogar son
viablesy efectivas. Estos dispositivos permiten la practica
continua de habilidades emocionales, integrando la
participacion familiar en la ensefianza y fortaleciendo la
interaccion socioemocional en entornos cotidianos.

Lucyshyn et al. (2007) resaltan que la implementacion
familiar de programas de apoyo conductual positivo
favorece la adquisicion de habilidades funcionales vy
socioemocionales. La participacion activa de la familia
en la ensenanza y refuerzo de conductas adaptativas
es fundamental para el desarrollo integral del nifio con
autismo.

A partir del analisis realizados a estas aportaciones se
asume que el desarrollo socioemocional de los nifos
con autismo se encuentra estrechamente vinculado
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a la interaccion dinamica entre conducta, emocion
y entorno. La integracion sensorial juega un papel
fundamental al facilitar la percepciéon y procesamiento de
estimulos, favoreciendo la atencion, la autorregulacion
y la participacion en actividades educativas. Al mismo
tiempo, la familia se constituye en un pilar esencial, ya
que su implicacion afectiva, el establecimiento de rutinas
y la promocion de autonomia influyen directamente
en la regulacion emocional, la gestion de conductas
y el desarrollo de habilidades sociales. Un contexto
familiar estable y comunicativo potencia la resiliencia
y el bienestar general del infante, contribuyendo a la
adquisicion de competencias socioemocionales.

El entorno educativo y social complementa este sistema
interactivo al ofrecer oportunidades estructuradas para
el aprendizaje y la préactica de habilidades emocionales.
Tecnologias como la realidad virtual, aplicaciones
digitales, plataformas de juegos y robots sociales
permiten crear entornos seguros y controlados donde los
niNos pueden reconocer, interpretar y regular emociones,
asi como practicar interacciones sociales de manera
repetitiva y personalizada. Estas herramientas favorecen
la generalizacion de aprendizajes al contexto real y
permiten una evaluacion mas precisa de la expresion
emocional y las conductas adaptativas.

La intervencion temprana basada en estrategias
conductuales y psicoeducativas contribuye
significativamente a mejorar la conducta socio-afectiva.
El uso de refuerzos positivos, ensefianza estructurada y
programas de modificacién de conducta permite ensefiar
habilidades adaptativas, reducir conductas disruptivas
y fortalecer la interaccion con el entorno. Asimismo,
la combinacion de enfoques clinicos, educativos y
tecnologicos promueve la regulacion emocional, la
empatia y la capacidad de respuesta ante estimulos
sociales, potenciando la participacion activa del nifilo en
Su entorno.

La participacion activa de la familia y la colaboracion con
profesionales especializados constituyen un elemento
clave para el éxito de las intervenciones. La integracion
de apoyos psicosociales y educativos, junto con el uso



de herramientas digitales y estrategias basadas en
evidencia, crea un sistema interactivo que refuerza la
conducta adaptativa, el aprendizaje socioemocional y
el bienestar integral del nifo con autismo, destacando
la importancia de abordar simultaneamente los factores
individuales, familiares y contextuales.

2.4. Influencia de la familia y el entorno
educativo en el desarrollo de nihos con
autismo

El desarrollo de los nifios con trastorno del espectro
autista (TEA) esta fuertemente condicionado por la
interaccion con su entorno, especialmente la familia y el
contexto educativo, los cuales actuan como mediadores
de habilidades cognitivas, socioemocionales vy
comunicativas. La familia constituye el primer y mas
influyente agente de socializacion; la calidad de
la interaccion con los cuidadores, la sensibilidad
emocional, la disponibilidad afectiva y la coherencia
en la respuesta a las necesidades del nifio facilitan la
regulacion emocional, el apego seguro y la participacion
activa en actividades cotidianas (Baha Castro, 2015;
Martinez Martin y Bilbao Ledn, 2008).

La implicacion de los padres en actividades diarias,
la estimulacion adaptada y la implementacion de
rutinas estructuradas contribuyen a la adquisicion
de competencias funcionales y a la reduccion de
conductas disruptivas, promoviendo un desarrollo mas
equilibrado (Cuvo y Vallelunga, 2007; Mira et al., 2019).
Ademas, la comunicacion constante entre la familia y
los profesionales permite un seguimiento mas preciso
de los avances del nifio y la identificacion temprana de
necesidades especificas.

El entorno educativo amplia las oportunidades de
aprendizaje mediante la exposicion a situaciones sociales
y cognitivas variadas, el juego simbdlico, la imitacion y la
interaccion con pares y adultos capacitados. Siguiendo
la perspectiva de Vigotsky, el aprendizaje se produce en
la zona de desarrollo proximo, donde la mediacion de
adultos y compafieros mas competentes permite que
el nifo supere desafios y adquiera nuevas habilidades,

Escuchar sin palabras: Guia practica
para la intervencion en el autismo infantil

-
©

103



Escuchar sin palabras: Guia practica
para la intervencion en el autismo infantil

104|§/\2'

a través de procesos de andamiaje y co-construccion
del conocimiento (Lorenzo et al., 2016; Vygotsky, 1978).
Las intervenciones educativas estructuradas y los
programas inclusivos proporcionan oportunidades de
practica social, refuerzo positivo y modelado conductual,
fortaleciendo la autonomia, la regulacion emocional y la
adquisicion de habilidades comunicativas y sociales
(Daniels et al., 2018; Fan et al., 2025; Kaur et al., 2025).

Los factores de riesgo incluyen la baja implicacion
familiar, entornos educativos no adaptados, falta de
apoyos especificos y ausencia de coordinacion entre la
familia y la escuela, que pueden limitar la adquisicion de
habilidades y exacerbar dificultades socioemocionales
y conductuales (Bafia Castro, 2015; Riviere, 2025).
Por el contrario, factores protectores comprenden
la estimulacion temprana, la comunicacion positiva,
la coherencia entre entornos, la retroalimentacion
constante y la intervencion colaborativa entre familia
y escuela. Estos factores permiten la generalizacion
de aprendizajes y promueven un desarrollo integral,
reconociendo la interdependencia entre la conducta,
la emocion y el contexto social (Lopez Gémez y Garcia
Alvarez, 2008; Lucyshyn et al., 2007; Mazefsky y White,
2014; Vives-Vilarroig et al., 2022).

El desarrollo infantil en el trastorno del espectro
autista debe concebirse como un proceso dinamico
y relacional, donde la familia y el entorno educativo
interactian continuamente con las caracteristicas
individuales del nifio. La integracion de ambos contextos,
mediante practicas consistentes y adaptadas, fomenta
la adquisicion de habilidades socioemocionales,
cognitivas y comunicativas, asegurando que los nifios
con esta condicion puedan participar activamente en la
vida familiar, escolar y social. Este enfoque sistémico,
alineado con los principios de Vigotsky (1978), resalta la
importancia de la mediacion social y la co-construccion
del aprendizaje, consolidando la idea de que la conducta
y la emocion son moduladas de manera constante por la
interaccion con los entornos significativos del nifio.

La interaccion entre la familia y el entorno educativo no
solo influye en el desarrollo de habilidades especificas,



sino que también actua como un factor modulador
del aprendizaje y del bienestar general del nino.
Investigaciones muestran que los entornos que combinan
consistencia, estructura y apoyo emocional permiten
a los niflos con autismo desarrollar competencias
socioemocionales y comunicativas de manera mas
efectiva, facilitando la participacion activa en contextos
cotidianos.

Asimismo, los estudios indican que la colaboracion
entre padres, docentes y profesionales especializados
potencia la generalizacion de aprendizajes, reduce
comportamientos desafiantes y promueve un desarrollo
integral, demostrando que la integracion sistémica de
los entornos es clave para optimizar la calidad de vida y
la autonomia de los nifios dentro del espectro.

Smith et al. (2014) destacan que el contexto familiar
impacta directamente en la manifestacion conductual y
la calidad de vida de los nifios con autismo. La cohesion
familiar, la capacidad de resolucion de problemas y la
estructura de apoyo emocional modulan la severidad de
los sintomas y facilitan la participacion en actividades
cotidianas. Familias que proporcionan un entorno
predecible y emocionalmente seguro favorecen el
desarrollo socioemocional del infante, mientras que la
falta de apoyo incrementa el estrés parental y puede
exacerbar conductas desafiantes en los nifios.

Lavado-Candelario y Mufioz-Silva (2023), mediante
revision sistematica, evidencian que el diagnoéstico
de autismo genera un impacto profundo en la familia,
incluyendo tensiones emocionales, reorganizacion
de roles y necesidad de adaptaciones educativas y
sociales. Senalan que el manejo del estrés parental y la
formacion en estrategias de apoyo son determinantes
para el bienestar familiar y, a su vez, para la optimizacion
de las competencias sociales y emocionales del nifio.

Kishimoto et al. (2023) muestran cémo la severidad del
autismo interactua con el funcionamiento familiar para
determinar niveles de estrés en cuidadores. Destacan
que la autoeficacia parental, entendida como la confianza
en las propias habilidades de manejo, es un mediador
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clave que puede reducir la carga emocional y mejorar
la interaccion familiar, favoreciendo el desarrollo social y
académico del nino.

Calzadilla et al. (2021) aportan que la orientacion
familiar estructurada y basada en estrategias educativas
contribuye significativamente al aprendizaje y adaptacion
del nifio con autismo. La educacion dirigida a los padres
fortalece la comprension de las necesidades del infante
y promueve la implementacion de practicas consistentes
que refuerzan la autonomia, la comunicacion y la
conducta adaptativa.

Suérez-Lantarén y Macias-Dominguez (2024) enfatizan
la importancia de las relaciones entre docentes y
familias, mostrando que la colaboracion efectiva permite
alinear estrategias educativas y de intervencion. Las
percepciones compartidas y la comunicacion constante
fortalecen la implicacion de los padres y mejoran la
participacion del niflo en contextos escolares y sociales.

Begumy Mamin (2019) describen como el autismo afecta
la dinamica familiar, aumentando la necesidad de apoyo
emocional, informativo y préactico. La implicacion activa
de la familia en las decisiones educativas y terapéuticas
contribuye a reducir la percepcion de carga y a mejorar
la adaptacion conductual y emocional del nifio.

Van Kessel et al. (2019) evidencian que la participacion
familiar en la educacion es un derecho esencial que
impacta positivamente en la inclusion y desarrollo del
nino con autismo. Las politicas educativas que fomentan
la colaboracion escuela-familia y la accesibilidad a
recursos educativos especializados fortalecen tanto el
aprendizaje académico como las habilidades sociales
del infante.

Alfonso Naranjo (2010) resalta la importancia de
una integracion efectiva entre familia y escuela para
garantizar la inclusion. La colaboracion entre ambos
entornos permite una intervencion coherente que atiende
necesidades educativas especiales, promueve la
participacion social y mejora la conducta socioemocional
de los estudiantes.



Leyva-Arévalo et al.(2019) presentan estrategias
practicas de orientacion familiar que facilitan la
educacion de nifios con autismo. La formacion de los
padres en técnicas de refuerzo positivo, planificacion de
rutinas y comunicacion funcional contribuye al desarrollo
cognitivo y emocional del infante, fortaleciendo la co-
regulacion y la autonomia.

Azad, et al.(2018) muestran que las interacciones
ideales entre padres y docentes requieren comprension
mutua, expectativas claras y practicas compartidas.
La coordinacion estrecha incrementa la consistencia
en el manejo conductual y la estimulacion educativa,
promoviendo un entorno seguro y predecible que
favorece el aprendizaje.

Rivera Dominguez et al. (2024) subrayan que el capital
cultural de la familia, incluyendo conocimientos,
habilidades y valores educativos, potencia el desarrollo
social del nino. Familias con mayor acceso a recursos,
informacion y  practicas pedagogicas efectivas
contribuyen a mejorar la participacion social y la
adaptacion conductual del infante.

Mutschler Collins et al. (2025) reflejan las perspectivas
parentales sobre el apoyo necesario para criar nifos con
autismo, destacando que la asistencia especializada, el
acompanamiento emocional y la coordinacion con la
escuela son fundamentales para el bienestar familiar y el
progreso académico y social del nifio.

Garbacz et al.(2016) evidencian que la implicacion
familiar y las relaciones sdlidas entre padres y docentes
favorecen la implementacion de estrategias educativas
coherentes. Esta colaboracion mejora la adaptacion
escolar, la comunicacion y la regulacion emocional de
los niflos con autismo.

Chen et al. (2020) sefialan que el acompafiamiento
familiar en la transicion a la escuela primaria es crucial.
La preparacion conjunta de padres y profesionales
asegura continuidad educativa, disminuye ansiedad y
fortalece habilidades sociales y académicas en el nifio.

Badillo et al. (2022) muestran que la percepcion positiva
de madres y docentes sobre la inclusion escolar
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potencia la participacion del nifio en el aula, promueve
la interaccion social y mejora la conducta adaptativa.

Morris et al. (2024) destacan que el dominio deltemaen la
familia con el autismo, incluyendo conocimientos previos
y experiencias de manejo, influye significativamente
en los resultados del desarrollo infantil; fortaleciendo
competencias sociales, emocionales y cognitivas del
nifo dentro de su entorno educativo y familiar.

El desarrollo de nifilos con autismo esta profundamente
influenciado por la dinamica familiary la interaccion con el
entorno educativo. La cohesion familiar, la disponibilidad
emocional de los cuidadores y la estructura de apoyo
influyen directamente en la conducta, la regulacion
emocional y la participacion social de los infantes. Las
familias que proporcionan un ambiente predecible y
seguro facilitan la adaptacion y fomentan la adquisicion
de habilidades socioemocionales, mientras que la falta
de apoyo y orientacion puede aumentar la tension, el
estrés parental y las dificultades conductuales en el nifio.

La colaboracion entre padres y docentes constituye un
factor esencial para optimizar la educaciony el desarrollo
social de los ninos con autismo. Una comunicacion
constante y la alineacion de estrategias educativas
permiten que el nino reciba estimulos coherentes vy
consistentes, promoviendo el aprendizaje académico
y la interacciéon con sus pares. La formacion de los
padres en técnicas de manejo conductual, planificacion
de rutinas y estrategias de refuerzo positivo contribuye
a fortalecer la autonomia del nifio, mejorar su conducta
adaptativa y facilitar la co-regulacion emocional dentro
de los contextos escolares y familiares.

El capital cultural de la familia, incluyendo conocimientos,
valores y habilidades educativas, también impacta de
manera significativa en el desarrollo del nifio. Familias
CON mayor acceso a recursos, informacion y practicas
pedagogicas eficaces pueden ofrecer oportunidades
mas ricas de interaccion social, aprendizaje y adaptacion
conductual. La implicacion activa de los padres en la
toma de decisiones educativas, la transicion escolar y
la implementacion de programas de apoyo fortalece la



resiliencia familiar y permite que los nifos con autismo
participen plenamente en contextos educativos vy
comunitarios.

Asimismo, el apoyo especializado y la orientacion
profesional dirigida tanto a padres como a docentes
son determinantes para mejorar el bienestar familiar y el
desarrolloinfantil. Laasistenciaemocional,lacapacitacion
en estrategias pedagogicas y la coordinacion con
servicios educativos garantizan que los nifios reciban
un acompafnamiento integral que favorece su desarrollo
académico, social y emocional. Este enfoque sistémico
reconoce la interdependencia entre familia y escuela
como un motor clave para la inclusion y la promociéon de
competencias adaptativas en los ninos con autismo.
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Técnicas terapéuticas e
intervenciones basadas
en evidencia en el
autismo infantil

3.1. Intervencion
tempranay
personalizada en
autismo: fundamentos
y estrategias
conductuales basadas
en evidencia

La intervencion temprana
en nifios con trastorno del
espectro autista (TEA) se
fundamenta en la evidencia
de que los primeros anos de
vida constituyen un periodo
critico para el desarrollo
cerebral, la adquisicion
de habilidades  sociales,
comunicativas 'y cognitivas,
asi como para la formacion de
patrones de comportamiento
adaptativos. Los principios
de la intervencion temprana
enfatizan la deteccion precoz
de los signos de autismo, la
evaluacion individualizada
de fortalezas y necesidades
del nifio, y la planificacion
de estrategias que integren
la participacion activa de




la familia y el entorno educativo (Dawson et al., 2010;
Schreibman et al., 2015).

Esta aproximacion reconoce que cada nifio con
trastorno del espectro autista presenta un perfil Unico
de habilidades, desafios y estilos de aprendizaje, lo
que hace indispensable un enfoque personalizado que
adapte los objetivos y métodos a las caracteristicas
especificas de cada caso.

Uno de los pilares de la intervencion temprana es
la implementacion de programas conductuales con
respaldo empirico, tales como el Anélisis Conductual
Aplicado (ABA, por sus siglas en inglés), los programas
de ensefanza naturalista y las estrategias basadas
en la comunicacion aumentativa y alternativa. Estas
intervenciones se centran en el desarrollo de habilidades
funcionales, la reduccion de conductas disruptivas
y el fomento de la comunicacion social a través de
reforzamiento positivo, modelado, encadenamiento de
conductas y ensefianza incidental en contextos naturales
(Leaf et al., 1999; Lovaas, 1987).

La investigacion demuestra que la aplicacion sistematica
de estas metodologias, combinada con supervision
profesional y ajustes continuos segun la evolucion del
nino, conduce a mejoras significativas en areas como
lenguaje receptivo y expresivo, interaccion social, juego
funcional y conducta adaptativa (Smith et al., 2000;
Wong et al., 2015).

Otro principio esencial es la integracion de la familia
como agente activo en la intervencion. La capacitacion
de padres en técnicas de ensenanza, manejo
conductual y estrategias de co-regulacion emocional
no solo potencia los resultados del nifio, sin0 que
también fortalece la confianza parental y reduce el
estrés familiar. Estudios longitudinales indican que los
nifios cuyos cuidadores participan de manera constante
en los programas de intervencion presentan mayores
avances en la generalizacion de habilidades a entornos
naturales, incluyendo el hogar y la escuela (Ingersoll y
Dvortcsak, 2010; Siller y Sigman, 2002). La participacion
familiar se articula con la individualizacion de objetivos,
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garantizando que cada intervencion responda a
las prioridades funcionales del nifio, a su estilo de
aprendizaje y a su contexto cultural y social.

La personalizacion de la intervencion también implica
la evaluacion continua de la respuesta del nifio vy
la flexibilidad para modificar estrategias segun sea
necesario. Herramientas de monitoreo y registro de
datos permiten identificar patrones de progreso, detectar
dificultades emergentesy ajustar laintensidad, duracién o
modalidad de la intervencion. Esta adaptacion constante
es especialmente relevante en nifios con trastorno del
espectro autista, dado que presentan heterogeneidad en
la severidad de sintomas, reactividad sensorial, funciones
ejecutivas y habilidades cognitivas (Lord et al., 2018).
Asimismo, la intervencion temprana se beneficia de la
incorporacion de tecnologias educativas y sistemas de
apoyo digitales, como aplicaciones para la ensefanza
de habilidades sociales y emocionales, dispositivos de
realidad virtual y plataformas interactivas, que facilitan la
practica sistematica y la motivacion del nifio (Lorenzo et
al., 2016; Fan et al., 2025).

Los principios de la intervencion temprana vy
personalizada en nifios con autismo combinan la
deteccion precoz, la evaluacion individualizada, el uso
de estrategias conductuales basadas en evidencia, la
participacion familiar activa y la adaptacion continua de
los programas. Este enfoque integral busca potenciar
el desarrollo de habilidades cognitivas, comunicativas,
sociales y emocionales, promoviendo la autonomia
funcional y la inclusion del nifo en entornos educativos
y sociales. La evidencia empirica respalda que la
intervencion sistematica, intensa y ajustada a las
necesidades particulares de cada nifio es determinante
para maximizar los resultados a corto y largo plazo,
consolidando asiun marco de préactica clinicay educativa
basado en la eficacia y la personalizacion.

Los estudios recientes sobre practicas basadas en
evidencia han consolidado un marco sdlido para
la intervencion en nifos con autismo, resaltando la
importancia de la individualizacion y la adaptacion
continua de las estrategias a las caracteristicas del



nifio. La revision de Hume et al. (2021) evidencia
que las intervenciones que integran componentes
conductuales, comunicativos y sociales, aplicadas de
manera sistematica y coherente, producen mejoras
significativas en habilidades adaptativas, comunicacion
funcionaly participacion social, reafirmando la necesidad
de enfoques multidimensionales que respeten la
heterogeneidad del espectro autista.

Eldevik et al. (2010) amplian la base de evidencia de
la intervencion conductual intensiva mediante el analisis
de datos individuales, mostrando como la intensidad vy
consistencia de las terapias influyen en el progreso de los
ninos. Su estudio demuestra que, incluso con variabilidad
en la respuesta individual, los enfoques basados en ABA
logran incrementos relevantes en desarrollo cognitivo y
conductual, destacando la necesidad de seguimiento
detallado y ajustes personalizados.

Las revisiones sistematicas de Flujas-Contreras et
al. (2023) confirman la eficacia de intervenciones
psicologicas estructuradas que combinan analisis
conductual aplicado con técnicas de entrenamiento
socioemocional, resaltando que los programas mas
exitosos son aquellos que ajustan la intensidad y el
contenido a las necesidades del nifio, optimizando la
generalizacion de habilidades y la participacion familiar.

Warrenetal.(2011)subrayanquelaintervencidontemprana
intensiva, iniciada antes de los tres afios, maximiza
el potencial de desarrollo de habilidades cognitivas,
comunicativas y sociales, y que los beneficios a largo
plazo dependen de la consistencia de la aplicacion y de
la integracion de la familia como co-terapeutas activos.

Little y Akin-Little (2019) destacan estrategias
conductuales en entornos escolares, mostrando cémo
la aplicacion de intervenciones positivas y estructuradas
mejora la adaptacion escolar, la autorregulacion y la
participacion en actividades grupales, evidenciando
la necesidad de formacion docente especializada y
coordinacion con terapeutas.

Reichow y Wolery (2009) sintetizan los resultados del
modelo del UCLA Young Autism Project, confirmando
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que la combinacion de ensenanza individualizada,
refuerzo sistematico y anédlisis funcional de la conducta
produce avances notables en comunicacion, habilidades
cognitivas y reduccion de conductas desafiantes en
ninos pequefios con autismo.

Hodis et al. (2025) ofrecen un panorama clinico
general sobre el autismo, resaltando la importancia de
intervenciones basadas en evidencia y de enfoques
multidisciplinarios que integren evaluacion constante,
planificacion personalizada y participacion activa de la
familia en el proceso terapéutico.

Johnson (2025) introduce la perspectiva de inclusion
de voces autistas en ABA, promoviendo un enfoque
ético y centrado en el niflo que prioriza su bienestar
emocional, autonomia y participacion, subrayando la
importancia de la personalizacion de las intervenciones
y de la adaptacion de objetivos a las preferencias vy
capacidades individuales.

Zwaigenbaum et al. (2015) enfatizan la intervencion
temprana para menores de tres anos, recomendando
programas estructurados que combinan ensefianza de
habilidades sociales, comunicacion y juego funcional,
apoyando la integracion familiar y la coordinacion con
profesionales especializados para asegurar consistencia
y generalizacion de aprendizajes.

Rogers y Vismara (2008) detallan tratamientos
comprensivos para el autismo temprano, destacando
que los programas intensivos y sistematicos, combinados
con coaching parental y estrategias de co-regulacion,
producen mejoras sostenibles en comunicacion,
conducta adaptativa y desarrollo social.

Trejos Barrisetal. (2023) confirman que laimplementacion
de estrategias conductuales personalizadas aumenta
la eficacia de los programas terapéuticos, reforzando
la importancia de la evaluacion continua y del ajuste
dinamico de objetivos y técnicas segun la respuesta del
nino.

Coddington (2024) resalta que el momento de inicio
de la intervencion conductual intensiva es crucial, ya
que una aplicacion temprana y estructurada potencia



el desarrollo de habilidades cognitivas, sociales vy
comunicativas, subrayando la urgencia de deteccion y
accion precoz.

Sanchez-Raya et al. (2015) evidencian que la atencion
temprana sistematica mejora significativamente la
adaptacion escolar y social de los nifios con autismo,
reforzando la necesidad de programas coordinados
entre familias, escuelas y profesionales.

Duetal.(2024)demuestranquelaformacionenprogramas
de ABA fortalece habilidades socioemocionales vy
conductuales ennifios autistas, mostrando que la practica
intensiva y supervisada produce avances medibles en
comunicacion, autorregulacion y participacion social.

Perosa et al. (2023) destacan el papel de los docentes de
educacioninfantil en la intervencion temprana, sefialando
que su capacitacion y colaboracion con familias facilita
la deteccion precoz y la implementacion de estrategias
conductuales adaptadas al contexto escolar.

Chetcuti et al. (2025) identifican factores que predicen la
respuesta a intervenciones conductuales, revelando que
la severidad autista, el apoyo familiar y la consistencia
del programa influyen directamente en los resultados,
lo que enfatiza la importancia de la personalizacion y la
monitorizacion constante.

Pérez Alvarez et al. (2003) presentan una gufa integral
de tratamientos psicolégicos eficaces, subrayando
que la planificacion individualizada, el enfoque basado
en evidencia y la participacion activa de la familia son
pilares fundamentales para maximizar el progreso de los
nifios con trastorno del espectro autista.

Avula et al. (2025) revisan los impactos de las
intervenciones conductuales intensivas tempranas y del
desarrollo, mostrando que la combinacion de ensefianza
estructurada, seguimiento constante y entrenamiento
parental optimiza habilidades cognitivas, sociales y
comunicativas, reduciendo conductas desafiantes.

Llorente-Comi y Martos-Pérez (2013) resaltan que el
éxito de los tratamientos depende de la integracion entre
comprension clinica del nifio y aplicacion rigurosa de
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practicas basadas en evidencia, promoviendo enfoques
individualizados y ajustados al perfil del nifio.

Daniolou et al. (2022) concluyen que la eficacia de la
intervencion temprana se potencia cuando los programas
combinan componentes conductuales, comunicativos y
sociales, aplicados de manera sistematica, y cuando
los cuidadores participan activamente, garantizando
generalizacion y sostenibilidad de los aprendizajes.

Los estudios recientes sobre practicas basadas en
evidencia han consolidado un marco sélido para
la intervencion en nifos con autismo, resaltando la
importancia de la individualizacion y la adaptacion
continua de las estrategias a las caracteristicas del
nifo. La revision de Hume et al. (2021) evidencia
que las intervenciones que integran componentes
conductuales, comunicativos y sociales, aplicadas de
manera sistematica y coherente, producen mejoras
significativas en habilidades adaptativas, comunicacion
funcional y participacion social, reafirmando la necesidad
de enfoques multidimensionales que respeten la
heterogeneidad del espectro autista.

Eldevik et al. (2010) amplian la base de evidencia de
la intervencion conductual intensiva mediante el analisis
de datos individuales, mostrando como la intensidad y
consistencia de las terapias influyen en el progreso de los
nifos. Su estudio demuestra que, incluso con variabilidad
en la respuesta individual, los enfoques basados en ABA
logran incrementos relevantes en desarrollo cognitivo y
conductual, destacando la necesidad de seguimiento
detallado y ajustes personalizados.

Las revisiones sistematicas de Flujas-Contreras et
al. (2023) confirman la eficacia de intervenciones
psicologicas estructuradas que combinan analisis
conductual aplicado con técnicas de entrenamiento
socioemocional, resaltando que los programas mas
exitosos son aquellos que ajustan la intensidad y el
contenido a las necesidades del nifio, optimizando la
generalizacion de habilidades y la participacion familiar.



Warrenetal.(2011)subrayanquelaintervenciéontemprana
intensiva, iniciada antes de los tres afios, maximiza
el potencial de desarrollo de habilidades cognitivas,
comunicativas y sociales, y que los beneficios a largo
plazo dependen de la consistencia de la aplicacion y de
la integracion de la familia como co-terapeutas activos.

Little 'y Akin-Little (2019) destacan estrategias
conductuales en entornos escolares, mostrando como
la aplicacion de intervenciones positivas y estructuradas
mejora la adaptacion escolar, la autorregulacion y la
participacion en actividades grupales, evidenciando
la necesidad de formacion docente especializada y
coordinacion con terapeutas.

Reichow y Wolery (2009) sintetizan los resultados del
modelo del UCLA Young Autism Project, confirmando
que la combinaciéon de ensenanza individualizada,
refuerzo sistematico y analisis funcional de la conducta
produce avances notables en comunicacion, habilidades
cognitivas y reduccién de conductas desafiantes en
ninos pequefios con autismo.

Hodis et al. (2025) ofrecen un panorama clinico
general sobre el autismo, resaltando la importancia de
intervenciones basadas en evidencia y de enfoques
multidisciplinarios que integren evaluacion constante,
planificacion personalizada y participacion activa de la
familia en el proceso terapéutico.

Johnson (2025) introduce la perspectiva de inclusion
de voces autistas en ABA, promoviendo un enfoque
gtico y centrado en el nifo que prioriza su bienestar
emocional, autonomia y participacion, subrayando la
importancia de la personalizacion de las intervenciones
y de la adaptacion de objetivos a las preferencias vy
capacidades individuales.

Zwaigenbaum et al. (2015) enfatizan la intervencion
temprana para menores de tres afnos, recomendando
programas estructurados que combinan ensefanza de
habilidades sociales, comunicaciéon y juego funcional,
apoyando la integracion familiar y la coordinaciéon con
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profesionales especializados para asegurar consistencia
y generalizacion de aprendizajes.

Rogers y Vismara (2008) detallan tratamientos
comprensivos para el autismo temprano, destacando
que los programas intensivos y sistematicos, combinados
con coaching parental y estrategias de co-regulacion,
producen mejoras sostenibles en comunicacion,
conducta adaptativa y desarrollo social.

Trejos Barrisetal. (2023) confirman que laimplementacion
de estrategias conductuales personalizadas aumenta
la eficacia de los programas terapéuticos, reforzando
la importancia de la evaluacion continua y del ajuste
dinamico de objetivos y técnicas segun la respuesta del
nino.

Coddington (2024) resalta que el momento de inicio
de la intervencion conductual intensiva es crucial, ya
que una aplicacion temprana y estructurada potencia
el desarrollo de habilidades cognitivas, sociales vy
comunicativas, subrayando la urgencia de deteccion y
accion precoz.

Sanchez-Raya et al. (2015) evidencian que la atencién
temprana sistematica mejora significativamente la
adaptacion escolar y social de los nifilos con autismo,
reforzando la necesidad de programas coordinados
entre familias, escuelas y profesionales.

Duetal.(2024)demuestranquelaformaciénenprogramas
de ABA fortalece habilidades socioemocionales vy
conductuales ennifos autistas, mostrando que la practica
intensiva y supervisada produce avances medibles en
comunicacion, autorregulacion y participacion social.

Perosa Saigh Jurdi et al. (2023) destacan el papel de
los docentes de educacion infantil en la intervencion
temprana, sefialando que su capacitacion vy
colaboracion con familias facilita la deteccion precoz y la
implementacion de estrategias conductuales adaptadas
al contexto escolar.

Chetcuti et al. (2025) identifican factores que predicen la
respuesta a intervenciones conductuales, revelando que



la severidad autista, el apoyo familiar y la consistencia
del programa influyen directamente en los resultados,
lo que enfatiza la importancia de la personalizacion y la
monitorizacion constante.

Pérez Alvarez et al. (2003) presentan una gufa integral
de tratamientos psicolégicos eficaces, subrayando
que la planificacion individualizada, el enfoque basado
en evidencia y la participacion activa de la familia son
pilares fundamentales para maximizar el progreso de los
ninos con trastorno del espectro autista.

Avula et al. (2025) revisan los impactos de las
intervenciones conductuales intensivas tempranas y del
desarrollo, mostrando que la combinacion de ensefnanza
estructurada, seguimiento constante y entrenamiento
parental optimiza habilidades cognitivas, sociales vy
comunicativas, reduciendo conductas desafiantes.

Llorente-Comi y Martos-Pérez (2013) resaltan que el
éxito de los tratamientos depende de la integracion entre
comprension clinica del nifio y aplicacion rigurosa de
practicas basadas en evidencia, promoviendo enfoques
individualizados y ajustados al perfil del nifo.

Daniolou et al. (2022) concluyen que la eficacia de la
intervenciontemprana se potencia cuando los programas
combinan componentes conductuales, comunicativos y
sociales, aplicados de manera sistematica, y cuando
los cuidadores participan activamente, garantizando
generalizacion y sostenibilidad de los aprendizajes.

La intervencion temprana y personalizada en ninos con
autismo se fundamenta en la deteccion precoz y en la
aplicacion de estrategias adaptadas a las necesidades
individuales de cada nifo. La evidencia acumulada
demuestra que los programas intensivos, estructurados
y  sistematicos, que combinan  componentes
conductuales, comunicativos y sociales, generan
mejoras significativas en habilidades cognitivas,
socioemocionales y adaptativas. La personalizacion
implica ajustar la intensidad, los objetivos y las técnicas
segun las caracteristicas del nifio, su nivel de desarrollo
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y la severidad del espectro, asegurando que los
aprendizajes se generalicen a distintos contextos vy
situaciones cotidianas. La participacion activa de la
familia y de los docentes resulta crucial, no solo como
apoyo en la practica de habilidades, sino como co-
terapeutas que refuerzan la consistencia y aplicabilidad
de las intervenciones en el hogar y la escuela.

Los enfoques basados en analisis conductual
aplicado (ABA) vy otras estrategias conductuales
estructuradas han demostrado eficacia en la promocion
de comunicacion funcional, habilidades sociales,
autorregulacion y reduccion de conductas desafiantes.
La intensidad y frecuencia de las intervenciones se
relacionan directamente con la magnitud del progreso,
especialmente cuando se combinan con la capacitacion
y el acompafamiento de los cuidadores. Ademas, la
inclusion de objetivos centrados en la autonomia del nino
y en la participacion activa en la vida familiar y escolar
potencia la motivacion y la transferencia de habilidades,
fortaleciendo la interaccion social y la capacidad de
aprendizaje a lo largo del tiempo.

Lacoordinacion multidisciplinaria, que integraterapeutas,
docentes y familias, permite implementar programas
coherentes y sostenibles, con evaluacion constante
de resultados y ajustes dinamicos segun la respuesta
del nifo. La evidencia indica que los beneficios de la
intervencion temprana son mas duraderos cuando se
promueve la colaboracion entre los diferentes contextos
de vida del nifo, se fomentan interacciones reciprocas
y se respetan las preferencias y particularidades
individuales. La intervencion temprana y personalizada
representa un enfoque integral que maximiza el desarrollo
del potencial de los nifios con autismo, favoreciendo su
inclusion social, académica y emocional, y sentando las
bases para una vida mas autbnoma y significativa.



En coherencia con estos principios, resulta necesario
operacionalizar la intervencion tempranay personalizada
mediante técnicas concretas que permitan traducir
la evidencia tedrica en practicas sistematicas vy
observables. Las intervenciones conductuales con
respaldo empirico, especialmente aquellas derivadas del
Andlisis Conductual Aplicado ofrecen procedimientos
estructurados que facilitan la ensefianza de habilidades
funcionales,lamodificacion de conductas desadaptativas
y la promocion del desarrollo socioemocional en nifios
con trastorno del espectro autista. Estas técnicas se
caracterizan por su aplicacion individualizada, su
énfasis en el reforzamiento positivo y su ajuste continuo
segun la respuesta del nifo, lo que las convierte en
herramientas clave para maximizar el aprendizaje en
contextos terapéuticos, familiares y educativos. En este
marco, la Tabla 3.1 sintetiza las principales estrategias
utilizadas en la intervencion temprana, describiendo su
aplicacion paso a paso, los objetivos que persiguen y
ejemplos practicos que ilustran su uso en situaciones
reales de intervencion.

El propdsito es mostrar como estas estrategias permiten
adaptar el aprendizaje al perfil individual de cada
nifo, fomentar conductas funcionales y adaptativas, y
promover el desarrollo cognitivo, social, comunicativo y
emocional desde edades tempranas.

Las técnicas se centran en la ensefnanza sistematica de
habilidades especificas, la modificacion de conductas
a través de reforzadores positivos y la evaluacion
funcional de la conducta para intervenciones mas
precisas. La terapia utilizada es principalmente ABA,
gue puede combinarse con componentes de ensefianza
individualizada, programas intensivos de intervencion
conductual y estrategias de co-regulacion, asegurando
un enfoque integral y personalizado para cada nifio.
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3.2. Modelos naturalistas para el desarrollo
y la conducta en nifios con autismo

Los modelos naturalistas de intervencion para nifios
con trastorno del espectro autista se fundamentan en
la integracion de principios del anélisis conductual
aplicado dentro de contextos cotidianos y significativos
para el nifo, priorizando la motivacion intrinseca, la
espontaneidad y la generalizacion de los aprendizajes.
A diferencia de los enfoques altamente estructurados,
estos modelos promueven la ensefianza incidental y el
aprendizaje mediado por la interaccion social, utilizando
rutinas diarias, actividades de juego y situaciones
naturales como oportunidades educativas, lo que
favorece una mayor funcionalidad y transferencia de las
habilidades adquiridas (Schreibman et al., 2015).

Entre las estrategias mas representativas se encuentran
los programas basados en la ensefianza naturalista,
como el Natural Environment Teaching y los enfoques
del desarrollo conductual, los cuales combinan objetivos
conductuales claramente definidos con practicas
sensibles al desarrollo y a los intereses del nino. Estas
intervenciones utilizan el reforzamiento positivo de
manera contingente y contextualizada, reforzando
conductas comunicativas, sociales y adaptativas en el
momento en que ocurren de forma espontanea, lo que
incrementa la probabilidad de mantenimiento de los
aprendizajes a largo plazo (Koegel et al., 2014).

Asimismo, los modelos naturalistas incorporan técnicas
sistematicas de observacion y analisis funcional de
la conducta con el fin de identificar la funcion de
las conductas desafiantes dentro de los entornos
naturales del nino. Este andlisis permite disenar
planes de intervencion individualizados que sustituyen
conductas problematicas por respuestas funcionales
mas adaptativas, respetando el ritmo evolutivo, el perfil
sensorial y las preferencias individuales. La intervencion
se concibe como un proceso dinamicoy flexible, ajustado
continuamente en funciéon de la respuesta del nino y de
las demandas del contexto familiar y educativo (Hodges
et al., 2020).
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La evidencia empirica respalda que los modelos
naturalistas favorecen el desarrollo de habilidades
sociales, comunicativas y de autorregulacion emocional,
al tiempo que fortalecen la participacion activa de la
familia y de los educadores como agentes terapéuticos.
Esta colaboracion permite que las estrategias de
intervencion se integren de manera coherente en los
distintos contextos de vida del nifio, promoviendo
un desarrollo mas equilibrado, funcional y sostenible
(Schreibman et al., 2015).

Schreibman et al. (2015) destacan que las intervenciones
naturalistas del desarrollo y conductuales (NDBI)
combinan principios del analisis conductual aplicado
con estrategias de aprendizaje en contextos naturales,
enfatizando la motivacion intrinseca del nifio, la
ensefanza incidental y la individualizaciéon de objetivos.
Estas practicas han mostrado mejoras consistentes
en comunicacion funcional, habilidades sociales vy
reduccion de conductas problematicas, evidenciando
la eficacia de enfoques integrados y centrados en el
desarrollo del nifio.

Seattle Children’s Hospital (2019) resalta que las
Intervenciones Conductuales Naturalistas del Desarrollo
se implementan en rutinas diarias y contextos naturales,
permitiendo que los nifos aprendan habilidades
funcionales en entornos relevantes. La participacion
activa de cuidadores vy profesionales facilita la
generalizacion de aprendizajes y fortalece la autonomia
del niflo, mostrando que la consistencia y la adaptacion
a los intereses individuales son clave para el éxito de la
intervencion.

Bijou et al. (1986) aportan un enfoque temprano de la
psicologia linguistica como ciencia natural, subrayando
que la interaccion verbal en contextos cotidianos puede
ser analizada y reforzada sistematicamente, sentando
bases tedricas para la ensefianza incidental y el uso
de refuerzos positivos en la adquisicion de habilidades
comunicativas en ninos con autismo.



Camarata et al. (2024) evidencian que las Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo son efectivas
tambien en trastornos del lenguaje del desarrollo,
mostrando que la integracion de la ensefanza en
contextos naturales y el reforzamiento contingente
promueve avances significativos en habilidades
comunicativas, vocabulario y uso funcional del lenguaje.

Yi et al. (2022) muestran que las intervenciones basadas
en el modelo SCERTS (Comunicacion Social, Regulacion
Emocional, Apoyo Transaccional), un enfoque naturalista,
mejoran habilidades socioemocionales, comunicacion
funcional y participacion social en nifios con autismo,
subrayando la importancia de metas individualizadas,
ensefianza en contextos naturales y colaboracion familiar
en la intervencion.

Ruiz Berdecia (2019) indica que los modelos de
intervencion temprana naturalistas convergen en la
personalizacion de objetivos, la ensefianza incidental y
la integracion familiar, destacando que la flexibilidad y
el contexto ecoldégico son esenciales para la eficacia de
los programas.

Crank et al. (2021), en su Metaanalisis de estudios
sobre intervencion en autismo en la primera infancia
del Proyecto AIM, evidencian que las Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo producen
mejoras generalizadas en comunicacion, habilidades
sociales y conducta adaptativa, y que la intensidad de la
intervencion y la participacion de cuidadores predicen la
magnitud de los resultados.

Andreasen (2022) sefiala que las Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo combinan
estrategias conductuales estructuradas con
oportunidades de aprendizaje naturalistas, favoreciendo
la autonomia del nifio, la motivacion intrinseca y la
generalizacion de habilidades a entornos cotidianos,
consolidando un enfoque flexible y centrado en la
persona.
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Eckes et al. (2023) muestran que las intervenciones
basadas en Analisis Conductual Aplicado comprensivas,
cuando se aplican de forma sistematica e intensiva,
producen resultados positivos en comunicacion,
conducta adaptativa y habilidades cognitivas,
complementando los enfoques naturalistas mediante
estructuras y refuerzos consistentes.

Brown et al. (2025) destacan que existe variabilidad
en la aplicacion de estrategias de Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo por parte
de los cuidadores, y que la formacién, supervision y
apoyo continuo son determinantes para la eficacia de la
intervencion, evidenciando la importancia del coaching
familiar y la estandarizacion de técnicas.

Dufek et al. (2024) resumen que la intervencion naturalista
integra evaluacion continua, ensefianza individualizada y
oportunidades de aprendizaje incidental, mostrando que
la combinacion de estrategias conductuales y desarrollo
naturalista maximiza la adquisicion de habilidades
funcionales y sociales.

Pope et al. (2025) muestran que las Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo , cuando se
combinan con sistemas aumentativos y alternativos de
comunicacion (AAC), generan mejoras significativas
en el desarrollo del lenguaje en nifos con minima
produccion verbal, destacando la importancia de la
ensefanza contextualizada y el soporte tecnologico.

Li et al. (2025), en su revision y metaanalisis, concluyen
que las Intervenciones Conductuales Naturalistas del
Desarrollo son efectivas para mejorar habilidades
sociales, comunicacion y conducta adaptativa en nifios
pequenos, y que la integracion de familias y educadores
potencia la generalizacion de aprendizajes a diferentes
contextos.

Dechsling et al. (2021) evidencian que el uso de realidad
virtualjunto con Intervenciones Conductuales Naturalistas
del Desarrollo puede amplificar oportunidades
de aprendizaje, motivacion y practica repetida de



habilidades sociales y comunicativas, especialmente en
contextos controlados que simulan situaciones naturales.

Kushner et al. (2023) muestran que el abordaje de
conductas disruptivas dentro de las Intervenciones
Conductuales Naturalistas del Desarrollo requiere toma
de decisiones clinica basada en datos, individualizacion
de estrategias y supervision profesional, asegurando
que los comportamientos problematicos se manejen de
manera efectiva sin interrumpir la ensefianza incidental
ni la motivacion del nino.

Los modelos naturalistas para la intervencion en
ninos con autismo se fundamentan en la ensefanza
y el aprendizaje dentro de contextos cotidianos vy
significativos para el nifio. Estas estrategias buscan que
las habilidades comunicativas, sociales y cognitivas
se desarrollen de manera funcional, integrandose al
entorno familiar, escolar y social. La ensefianza incidental
y la observacion sistematica permiten identificar
oportunidades naturales para reforzar conductas
adaptativas y habilidades especificas, promoviendo la
generalizacion del aprendizaje a diferentes situaciones y
personas. El enfoque reconoce que cada nifio presenta
un perfil Unico de fortalezas, desafios y estilos de
aprendizaje, por lo que la individualizacion de objetivos,
materiales y métodos resulta crucial para maximizar los
resultados.

Las intervenciones naturalistas combinan técnicas de
reforzamiento positivo, modelado, encadenamiento
de conductas y ensefianza estructurada dentro de
actividades diarias, lo que facilita la motivacion intrinseca
y la participacion activa del nifio. La planificacion de la
intervencion se adapta continuamente segun larespuesta
del nino, ajustando intensidad, duracion y frecuencia de
las actividades. Ademas, se integran planes de manejo
de conductas disruptivas, analisis funcional de la
conducta y estrategias de autorregulacion, asegurando
que los aprendizajes se desarrollen de manera segura,
coherente y efectiva.
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Un componente central de estos modelos es la
participacion activa de los cuidadores y la familia,
quienes se capacitan en el uso de estrategias
conductuales y técnicas de co-regulacion emocional. La
colaboracion familiar permite extender las oportunidades
de aprendizaje a entornos naturales y cotidianos,
fortaleciendo la consistencia de las intervenciones vy
promoviendo la autonomia del nifio. La coordinacion
entre terapeutas, docentes y familias asegura un enfoque
coherente, personalizado y sostenible, fomentando la
inclusion del nifo en la vida escolar y social.

Asimismo, los modelos naturalistas incorporan
herramientas y tecnologias de apoyo, como sistemas
aumentativos de comunicacion y entornos de realidad
virtual, parafacilitarla practica sistematicay lamotivacion.
Estas intervenciones buscan no solo el desarrollo de
habilidades funcionales, sino también la mejora de
la interaccion social, la comunicacion funcional, la
autorregulacion y la participacion activa del nifio en su
entorno. Las estrategias naturalistas proporcionan un
marco integral, flexible y adaptado a la heterogeneidad
del espectro autista, potenciando el desarrollo cognitivo,
socioemocional y adaptativo desde edades tempranas.

La Tabla 3.2 ilustra como las estrategias naturalistas se
traducen en practicas concretas dentro del dia a dia del
nino, mostrando paso a paso como se implementan, sus
objetivosy ejemplos de aplicacion. Cadatécnicareflejada
en la tabla permite que el aprendizaje se produzca
en entornos naturales y significativos, respetando los
intereses del nifio y promoviendo la motivacion intrinseca.

La seleccion de actividades, el refuerzo de conductas
funcionales y el modelado de interacciones se integran
al contexto cotidiano, favoreciendo la generalizacion
de habilidades y la participacion activa en situaciones
reales. Esta organizacion préactica de las estrategias
facilita que los cuidadores y profesionales puedan
aplicar los principios de los modelos naturalistas de
manera coherente y sistematica, garantizando que la
intervencion sea personalizada, consistente y orientada
al desarrollo integral del nino en su entorno familiar,
escolar y social.
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Las intervenciones conductuales naturalistas constituyen
un marco de practica basado en evidencia que integra
evaluacion continua, ensefianza individualizada, refuerzo
positivo y aprendizaje contextualizado. Su enfoque
centrado en la persona, flexible y colaborativo maximiza
el desarrollo cognitivo, socioemocional y adaptativo de
los ninos con autismo, asegurando que los avances se
generalicen y se sostengan en la vida familiar, escolar
y social, promoviendo inclusién, autonomia y bienestar
integral.

3.3. Intervencidon en comunicacion y
desarrollo del lenguaje en niilos con
autismo

La intervencidn en comunicacion y desarrollo del
lenguaje en ninos con trastorno del espectro autista
constituye uno de los ejes centrales de la atencion
educativa y terapéutica, debido a que las dificultades
comunicativas representan un rasgo nuclear de esta
condicion del neurodesarrollo. Dichas dificultades
pueden manifestarse enlaausenciaoretraso dellenguaje
oral, en alteraciones en la comprension linguistica, en
el uso limitado del lenguaje con fines sociales o en la
presencia de patrones comunicativos atipicos. Por
ello, las intervenciones se orientan prioritariamente a
fomentar la comunicacion funcional, entendida como la
capacidad del nifo para expresar necesidades, deseos,
emociones e intenciones de manera eficaz y socialmente
significativa, utilizando para ello recursos verbales o no
verbales segun su perfil individual (American Psychiatric
Association, 2022).

Entre los programas de intervencion mas ampliamente
utilizados se encuentran aquellos centrados en el
desarrollo del lenguaje receptivo y expresivo. El trabajo
sobre el lenguaje receptivo se enfoca en mejorar la
comprension de palabras, instrucciones y mensajes
contextualizados, mientras que el lenguaje expresivo
busca favorecer la produccion de sonidos, palabras,
gestos o0 simbolos con intencion comunicativa. Estos
programas suelen integrarse en la terapia del habla y el



lenguaje, disciplinaque aborda de manera sistematicalos
componentes fonoldgicos, semanticos, morfosintacticos
y pragmaticos del lenguaje, con especial énfasis en el uso
funcional del mismo en situaciones sociales cotidianas.
La literatura cientifica destaca que las intervenciones
tempranas, intensivas y adaptadas al contexto natural
del nifo generan mayores avances en la comunicacion
y en la interaccion social, especialmente cuando se
involucra activamente a la familia y al entorno educativo
(Paul et al., 2017).

Un enfoque ampliamente documentado es el Sistema de
Comunicacion por Intercambio de Imagenes, disefiado
para ensefiar a los nifos a iniciar la comunicacion
de forma espontanea mediante el uso de soportes
visuales. Este sistema se fundamenta en principios del
analisis conductual aplicado y se estructura en fases
progresivas que promueven, en primer lugar, la intencion
comunicativa y, posteriormente, la combinacion de
simbolos para la construccibn de mensajes mas
complejos. Diversas investigaciones han senalado
que este sistema contribuye al incremento de actos
comunicativosintencionales, alareduccion de conductas
disruptivas asociadas a la frustracion comunicativa y, en
determinados casos, al desarrollo posterior del lenguaje
oral, sin que ello implique un retroceso en las habilidades
verbales emergentes (Bondy y Frost, 2001; Flippin et al.,
2010).

Asimismo, los programas de comunicacion aumentativa
y alternativa desempefian un papel fundamental en
la intervencion con nifos que presentan un lenguaje
oral limitado o inexistente. Estos programas incluyen
el uso de sistemas graficos, gestuales y tecnoldgicos
que permiten al nifilo comunicarse de manera efectiva
mientras se desarrollan  progresivamente  otras
habilidades linguisticas. La evidencia cientifica sostiene
que la comunicacion aumentativa y alternativa no inhibe
el desarrollo del habla, sino que facilita la comprension
del lenguaje, amplia las oportunidades de interaccion
social y promueve la autonomia comunicativa. Su

Escuchar sin palabras: Guia practica
para la intervencion en el autismo infantil

-
©

131



Escuchar sin palabras: Guia practica
para la intervencion en el autismo infantil

-4
N>

132 |

implementacion sistematica en contextos educativos
y familiares favorece la participacion activa del nifio y
mejora la calidad de sus intercambios comunicativos
(Ganz et al., 2012).

Las técnicas especificas que sustentan estas
intervenciones incluyen el modelado, mediante el cual
el adulto ofrece ejemplos claros y consistentes de
conductas comunicativas adecuadas; la imitacion, que
permite al nifo aprender sonidos, palabras y gestos a
partir de la repeticion guiada; los turnos de interaccion,
orientados a desarrollar habilidades basicas de
reciprocidad comunicativa y atencion conjunta; y el
refuerzo contingente, que consiste en proporcionar
consecuencias positivas inmediatas y significativas
ante cualquier intento de comunicacioén funcional. Estas
estrategias se aplican tanto en contextos estructurados
como en situaciones naturales de juego y rutina diaria,
lo que favorece la generalizacion de los aprendizajes y
el mantenimiento de las habilidades adquiridas (Koegel
et al., 2014).

Laintervencion en comunicaciony desarrollo dellenguaje
en nifos con autismo debe concebirse como un proceso
continuo, individualizado y basado en la evidencia
cientifica, que articule programas especificos, técnicas
pedagodgicas y la colaboracion entre profesionales,
familia y escuela. Este enfoque integral permite no
solo mejorar las habilidades linguisticas del nifo, sino
también potenciar su participacion social, su autonomia
y su calidad de vida a lo largo del desarrollo.

El desarrollo del lenguaje en nifos con trastorno del
espectro autista requiere intervenciones estratégicas,
individualizadas y basadas en evidencia, que consideren
tanto las habilidades actuales del nino como su contexto
familiar y educativo. Diversos estudios han demostrado
que la combinacién de enfoques estructurados,
programas especificos y participacion activa de la familia
y los profesionales puede potenciar significativamente la
comunicacion funcional y la interaccién social.



Sandbank et al. (2020) realizan un metaanalisis del
Proyecto AIM que evalla los efectos de diversas
intervenciones sobre el lenguaje en nifos con autismo.
Sus hallazgos muestran que las intervenciones
estructuradas y basadas en evidencia logran mejoras
significativas tanto en el lenguaje receptivo como
expresivo, con mayor impacto cuando se aplican de
forma intensiva y temprana, destacando la importancia
de estrategias personalizadas y centradas en las
necesidades individuales de cada nino.

Ortiz-Andrade et al. (2025) subrayan la relevancia de
programas de desarrollo del lenguaje que combinan
terapias del habla, actividades estructuradas vy
comunicacion alternativa. Sefialan que la estimulacion
temprana y sistematica, integrada en contextos
educativos y familiares, favorece la adquisicion de
habilidades linguisticas y la funcionalidad comunicativa,
contribuyendo a una mejor interaccion social y reduccion
de conductas problematicas asociadas a la frustracion
comunicativa.

Vivanco Villalta y Quizhpe Granda (2024) proponen
un enfoque integral para la estimulacion del lenguaje
en educacion especial, enfatizando la combinacion
de técnicas conductuales, estrategias de modelado,
refuerzo contingente y turnos de interaccion. Destacan
que la coordinacion entre profesionales y familias
maximiza la efectividad de la intervencion y permite
una generalizacion de las habilidades comunicativas en
distintos contextos de la vida cotidiana del nifio.

Pincay Almeida y Venet Mufioz (2024) enfatizan la
intervencion psicopedagogica como un medio para
desarrollar el lenguaje verbal en nifios con autismo,
mostrando que la planificacion sistematica de actividades
individualizadas mejora la comprension y produccion
del lenguaje, facilita la participacion social y fortalece la
autoconfianza del nifio al comunicarse.

De Albuguerque et al. (2023) presentan un estudio de
caso que evidencia la efectividad de la comunicacion
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alternativa en adolescentes con autismo con lenguaje
oral limitado. Su investigacién demuestra que las
intervenciones mediadas por pares y el uso de sistemas
de comunicacion aumentativa y alternativa incrementan
la interaccion social y la capacidad de expresion
funcional del lenguaje.

Vogindroukas et al. (2022) aportan un anélisis detallado
de las caracteristicas del lenguaje y habla en nifios con
autismo, resaltando patrones como ecolalia, retraso en
la pragmatica y variabilidad en la articulacion. Estos
hallazgos evidencian la necesidad de intervenciones
individualizadas que aborden tanto la forma como la
funcion del lenguaje, promoviendo la comunicacion
social efectiva.

Naranjo-Yépez et al. (2024) desarrollan un modelo
comunicacional para la etapa inicial del lenguaje en
ninos autistas, destacando la importancia de estructurar
rutinas comunicativas, integrar apoyos visualesy emplear
estrategias de interaccion guiada, con el objetivo de
fortalecer la base linguistica y la intencién comunicativa
temprana.

Martinez Carvajal (2023) analiza la comunicacion en la
primera infancia de nifios con autismo, enfatizando que
la intervencion temprana en habilidades linguisticas
y pragmaticas, junto con la participacion activa de la
familia, mejora significativamente la comprension y la
produccion verbal, facilitando la interaccion social desde
los primeros anos de desarrollo.

Tellechea Rotta (2013) plantea la relacion entre el
trastorno del espectro autista y los trastornos especificos
del lenguaje, sugiriendo que las intervenciones deben
considerar la superposicion de manifestaciones
neuropsicolégicas para disenar estrategias que aborden
tanto dificultades de lenguaje estructural como de
comunicacion social.

Cui et al. (2023) revisan los métodos de intervencion en
trastornos del lenguaje y comunicacion en nifios con
autismo, concluyendo que enfoques combinados que



integran terapia del habla, comunicacion alternativa
y participacion familiar logran mayores avances en
habilidades lingUisticas y funcionalidad comunicativa.

Moraleda-Sepulveda et al. (2025) presentan un estudio
de caso que demuestra que la intervencion linguistica
intensiva mejora tanto la comprension como la
produccion verbal en nifios con autismo, destacando la
necesidad de programas estructurados y continuos para
lograr resultados sostenibles.

Bourque (2020) evidencia que las intervenciones
mediadas por pares, combinadas con comunicacion
aumentativa y alternativa, favorecen el desarrollo del
lenguaje funcional en nifios con autismo con habla
limitada o nula, promoviendo la interaccion social y la
autonomia comunicativa.

laconoetal.(2016)destacanlautilidaddelacomunicacion
aumentativa y alternativa como soporte para nifos con
autismo, sefialando que estas herramientas potencian la
participacion social, facilitan la expresion de necesidades
y actuan como catalizadores del desarrollo del lenguaje
oral en contextos inclusivos.

Bhardwaj et al. (2024) muestran cémo la inteligencia
artificial esta transformando el diagnéstico y la
terapia de los trastornos del habla y lenguaje en
pediatria, proporcionando evaluaciones mas precisas
y personalizadas, y optimizando la planificacion de
intervenciones para niflos con autismo.

Gibson et al. (2021) revisan intervenciones basadas en
el juego, evidenciando que estas estrategias aumentan
la interaccion social y las habilidades comunicativas en
nifos autistas de 2 a 8 afos, promoviendo un aprendizaje
ludico y motivador que refuerza la comunicacion
funcional.

Charlop-Christy et al. (2002) reportan que el Sistema
de Intercambio de Iméagenes (PECS) incrementa la
adquisicion de comunicacion, el lenguaje oral emergente,
la conducta social y reduce conductas problematicas
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en ninos con autismo, demostrando la eficacia de esta
herramienta en contextos educativos y clinicos.

Tamanaha et al. (2023) describen un programa de
implementacion del Sistema de Intercambio de Imagenes
para ninos con autismo, sefalando que la estructuracion
en fases, el entrenamiento sistematico y la integracion en
rutinas diarias optimizan la adquisicion de habilidades
comunicativas funcionales.

Flippin et al. (2010) realizan un metaanalisis sobre la
efectividad del Sistema de Intercambio de Imagenes,
concluyendo que su uso mejora significativamente la
comunicacion y el lenguaje en nifios con autismo, vy
que la intervencion temprana y progresiva maximiza los
beneficios tanto en el ambito verbal como social.

De acuerdo con estos estudios la intervencion en
comunicacion y desarrollo del lenguaje en ninos con
autismo debe centrarse enfortalecertantolacomprension
como la produccion verbal, asi como la capacidad
de expresar intenciones y participar en interacciones
sociales de manera significativa. Las estrategias
mas efectivas combinan enfoques estructurados y
sistematicos con actividades contextualizadas en
la vida cotidiana, permitiendo que los aprendizajes
se generalicen a distintos entornos. La estimulacion
temprana y personalizada resulta clave, ya que favorece
la adquisicion de vocabulario, la comprension de
instruccionesy laconstruccion progresivade enunciados,
al mismo tiempo que reduce la frustracion asociada a
las dificultades comunicativas. Este enfoque enfatiza la
necesidad de planificar actividades individualizadas que
respondan al perfil funcional y las habilidades iniciales
de cada nino.

El uso de sistemas de comunicacion aumentativa y
alternativa y del Sistema de Intercambio de Iméagenes
ha demostrado ser especialmente Util para nifios
con lenguaje oral limitado o nulo. Estas herramientas
permiten expresar necesidades, deseos y emociones,
incrementan la intencibn comunicativa y facilitan la



interaccion con pares y adultos. La implementacion
de estos sistemas, cuando se organiza de manera
estructurada en fases y se integra en rutinas diarias,
potencia la adquisicion de habilidades linguisticas y
sociales, promueve la autonomia del nifio y contribuye a
la disminucion de conductas problematicas derivadas de
la incapacidad de comunicarse. La intervencion basada
en estas estrategias debe ser constante y ajustada a la
evolucion del nifo, de modo que el uso de los sistemas
visuales y tecnoldgicos complemente y no sustituya el
desarrollo del lenguaje oral.

La colaboracion activa de la familia y del entorno
educativo es un componente fundamental en los
programas de intervencion. La participacion de los
cuidadores y docentes permite extender la practica
comunicativa mas alla de los espacios terapéuticos,
promoviendo la generalizacion de habilidades y la
integracion social. Ademas, técnicas como el modelado,
la imitacion, los turnos de interaccion y el refuerzo
positivo resultan eficaces para aumentar la frecuencia
y calidad de los actos comunicativos. La mediacion
de pares y las intervenciones basadas en el juego
también se han mostrado valiosas para motivar al nifio,
estimular la comunicacion espontanea y favorecer la
interaccion social, especialmente en edades tempranas,
al incorporar contextos ludicos que potencian el
aprendizaje significativo.

Las intervenciones intensivas y continuas permiten
obtener resultados mas sostenibles y profundos, ya
que mantienen la practica constante de habilidades
comunicativas y aseguran un seguimiento adecuado
del progreso del nifio. La integracion de tecnologias,
incluyendo herramientas basadas en inteligencia
artificial, facilita la evaluacion precisay la personalizacion
de las estrategias, optimizando el disefio de programas
de intervencion y la identificacion temprana de areas que
requieren apoyo adicional. Finalmente, los enfoques mas
efectivos consideran tanto las dificultades estructurales
del lenguaje como las necesidades pragmaticas y
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sociales, garantizando un desarrollo integral que
promueve la comunicacion funcional, la participacion
social y la autonomia de los nifios con autismo.

Estas estrategias de intervencion se concretan en
técnicas y programas especificos que permiten aplicar
de manera sistematica los principios tedricos y practicos
del desarrollo del lenguaje y la comunicacion en nifios
con autismo. La Tabla 3.3 presenta un resumen de
algunas de las técnicas mas utilizadas, destacando su
aplicacion paso a paso, los objetivos que persiguen y
ejemplos practicos de su implementacion en contextos
educativos o terapéuticos.

Unanalisis de latabla evidencia que cadatécnicacumple
un rol especifico dentro del desarrollo comunicativo.
El Sistema de Intercambio de Imagenes facilita la
comunicacion funcional y expresiva, permitiendo que
el nifo exprese necesidades inmediatas de manera
comprensible, lo cual contribuye a disminuir la frustracion
y aumentar la autonomia comunicativa. La Terapia del
Comportamiento Verbal se enfoca en ensefar distintas
funciones del lenguaje, como solicitar, nombrar vy
responder de forma adecuada, promoviendo un lenguaje
funcional y socialmente relevante. El reforzamiento
diferencial de conducta verbal establece criterios claros
sobre qué conductas comunicativas son reforzadas,
fomentando la intencién comunicativa y reduciendo
conductas inadecuadas. Finalmente, el role-playing vy
la practica social permiten la simulacion de situaciones
reales, entrenando habilidades conversacionales,
turnos de palabra y normas sociales, lo que favorece
la generalizacion de los aprendizajes a contextos
cotidianos.

La tabla refleja como la combinacion de técnicas
estructuradas, reforzamiento sistematico y practica
contextualizada permite atender tanto las necesidades
linguisticas como las sociales de los nifos con autismo,
garantizando una intervencion integral que potencia
la comunicacion funcional, la interaccion social y la
autonomia dentro de su entorno.
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participacion social y el aprendizaje de habilidades
interpersonales. Por ello, los programas de integracion
sensorial y las rutinas de autorregulacion se constituyen
como herramientas fundamentales para promover la
interaccion social funcional y adaptativa, al mismo tiempo
que reducen la ansiedad y la frustracion asociadas a
contextos sobreestimulantes (Pfeiffer et al., 2011).

Los programas de integracion sensorial tienen como
objetivo mejorar la capacidad del nifo para procesat,
organizar y responder a estimulos tactiles, vestibulares y
proprioceptivos de manera adecuada, favoreciendo asi
su participacion en actividades sociales y académicas
(Schaaf et al., 2012). Dichos programas combinan
actividades estructuradas, como columpios, pelotas
terapéuticas, bandas elasticas y ejercicios de equilibrio,
con estrategias de autorregulacion que ensefian al nifo
a identificar y controlar sus respuestas emocionales y
fisiolégicas ante la sobrecarga sensorial. La efectividad
de estas intervenciones aumenta considerablemente
cuando se incluyen a los padres en el proceso, mediante
protocolos de intervencion mediada por familias,
entrenamiento en co-regulacion y acompafiamiento en
la generalizacion de habilidades en el hogar (Kasari et
al., 2015).

Paralelamente, los programas de habilidades sociales
constituyen un complemento indispensable para
fomentar la competencia social en contextos reales.
Estrategias como las “Social Stories” permiten presentar
de manera estructurada y comprensible situaciones
sociales, ensefiando normas, secuencias de conducta
y respuestas adaptativas ante diversos estimulos
sociales (Gray, 2015). Por su parte, programas como
PEERS (Program for the Education and Enrichment of
Relational Skills) incorporan entrenamiento grupal con
participacion activa de los cuidadores, promoviendo la
practica de habilidades sociales, resolucion de conflictos
y desarrollo de relaciones interpersonales significativas
(Laugeson et al., 2009). Estas estrategias se combinan
con técnicas de juego estructurado, simulacion de roles
y actividades colaborativas, o que permite reforzar la



interaccion social, la comunicacion verbal y no verbal, y
la comprension de emociones propias y ajenas.

La autorregulacion y la co-regulacion, mediadas por
adultos significativos, son componentes criticos de
estas intervenciones. Las técnicas de co-regulacion
incluyen la guia paso a paso del adulto para ayudar al
nino a identificar sefales de sobrecarga, implementar
estrategias de relajacion y establecer rutinas de auto-
calma, favoreciendo latransicion hacia la autorregulacion
independiente (Miller et al., 2007). Adicionalmente, el
manejo de la ansiedad y la sobreestimulacion sensorial
mediante actividades planificadas, espacios de calmay
técnicas de respiracion permite que los niflos mantengan
la atencion, la participacion y la motivacion en contextos
sociales, lo cual fortalece la construccion de relaciones
y habilidades de cooperacion (Case-Smith et al., 2015).

La integracion de programas de estimulacion
sensorial, rutinas de autorregulacion, entrenamiento en
habilidades sociales y participacion familiar constituye
un enfoque integral para promover el desarrollo social
en nifos con autismo. La combinacion de intervenciones
estructuradas, estrategias ludicas y mediacion activa
de los cuidadores asegura que los aprendizajes se
generalicen a distintos entornos y que los ninos puedan
desenvolverse de manera funcional y adaptativa,
aumentando su autonomia, autoestima y calidad de vida
(Kasari et al., 2010; Gray, 2015; Schaaf et al., 2012).

Diversas investigaciones recientes han demostrado
que el desarrollo social y comunicativo de los nifios con
trastorno del espectro autista se ve significativamente
favorecido mediante la implementacion de programas
concretos y técnicas especificas que integran la
regulacion sensorial, la autorregulacion emocional y la
participacion activa de la familia. Los estudios muestran
que los programas de integracion sensorial, las rutinas de
autorregulacion, los programas de habilidades sociales
como “Social Stories” o “PEERS”, y los protocolos
de intervencion mediada por padres contribuyen de
manera efectiva a mejorar la comunicacion funcional, la
interaccion social y la autonomia del nino.
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Ademas, las investigaciones destacan la eficacia de
técnicas de co-regulacion, entrenamiento en habilidades
sociales, actividades de juego estructurado y estrategias
de manejo de ansiedad o sobreestimulacion sensorial,
sefialando que la colaboracion entre profesionales,
familias y docentes permite generalizar los aprendizajes
a distintos contextos de la vida cotidiana y asegurar una
intervencion coherente y personalizada.

Rios-Vega et al. (2024) exploran el disefio de entornos
sensorialmente adaptativos para mejorar la participacion
de nifios con autismo en contextos de atencion médica.
Sus hallazgos subrayan que la modificacion del entorno,
incluyendo iluminacion, sonido y disposicion del espacio,
reduce la sobreestimulacion y permite que los nifios
participen de manera mas activa en procedimientos
médicos. La investigacion resalta la importancia de
considerar las necesidades sensoriales individuales y
de capacitar al personal en estrategias de co-regulacion
y soporte familiar para facilitar la adaptacion y la
cooperacion de los pacientes.

Garcia Alonso Navarrete (2021) se centra en la
integracion sensorial como estrategia para disminuir la
ansiedad en nifilos con trastorno del espectro autista. El
estudio evidencia que la implementacion de actividades
dirigidas a la regulacion tactil, vestibular y proprioceptiva
mejora la capacidad de los ninos para gestionar la
sobrecarga sensorial, incrementando la tolerancia a
estimulos ambientales y promoviendo la participacion
social. Ademas, resalta la relevancia de la formacion de
las familias en la continuidad de estas practicas dentro
del hogar.

Carvajal Flores et al. (2025) analizan la inclusion de
estudiantes con autismo en clases de educacion fisica
mediante actividades fisicas recreativas. Sus resultados
muestran que la participacion en juegos estructurados y
adaptados fomenta la interaccion social, la cooperacion,
la autorregulacion y la autoestima, al mismo tiempo que
mejora la integracion grupal y el sentido de pertenencia,
especialmente cuando los docentes y familiares
participan activamente en la planificacion y mediacion
de las actividades.



Pfeiffer etal. (2018) realizan unarevision sistematica sobre
intervenciones cognitivas y basadas en la ocupacion
para nifios con desafios en procesamiento e integracion
sensorial. Concluyen que estas intervenciones pueden
mejorar la autorregulacion, la atencion, las habilidades
motoras y la participacion en actividades sociales y
académicas, subrayando la necesidad de enfoques
individualizados y la colaboracion con las familias para
generalizar los aprendizajes a distintos entornos.

Soares et al. (2021) presentan un metaanalisis de
entrenamientos en habilidades sociales para nifos
con autismo, comparando intervenciones presenciales
y tecnologicas. Sus hallazgos indican que ambos
enfoques son efectivos para mejorar la comunicacion,
la reciprocidad social y la comprension emocional, pero
los programas que integran la participacion familiar
y seguimiento constante muestran resultados mas
sostenibles y generalizables.

Pfeiffer et al. (2011) investigan la efectividad de
intervenciones de integracion sensorial en nifos con
autismo, mostrandomejoras significativasenlaregulacion
emocional, la conducta adaptativa y la participacion
funcional en actividades diarias. El estudio enfatiza la
importancia de adaptar las actividades sensoriales a las
necesidades individuales y de involucrar a los padres en
la planificacion y seguimiento de las estrategias.

Bucholz (2012) realiza una revision sobre las Social
Stories para nifios con autismo, evidenciando que estas
narraciones estructuradas facilitan la comprension de
normas sociales, la anticipacion de situaciones y la
reduccion de ansiedad ante eventos sociales nuevos,
mejorando la interaccion social y promoviendo la
autorregulacion.

Alkinj et al. (2022) muestran que los programas
educativos basados en modelado y Social Stories
producen mejoras en habilidades sociales, conducta
cooperativa y participacion grupal, especialmente
cuando los docentes y familiares guian la préactica y
refuerzan la generalizacion de los aprendizajes.
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Bilbao Gonzalez et al. (2025) revisan sistematicamente
programas de intervencion en educacion infantil para
alumnos con trastorno del espectro autista, concluyendo
que las estrategias combinadas de ensefianza directa,
juego estructurado y participacion familiar fortalecen las
competencias sociales, la comunicacion funcional y la
integracion en entornos educativos inclusivos.

Asta et al. (2024) encuentran que habilidades cognitivas,
conductuales y socio-comunicativas predicen la
respuesta de los nifios a programas intensivos como
el Early Start Denver Model, destacando que la
colaboracion activa de los padres potencia la eficacia
de la intervencion y la generalizacion de competencias
sociales.

Como et al. (2024) presentan una revision sobre el uso de
Social Stories en el cambio de conducta, evidenciando
que son efectivas para mejorar la conducta social, la
comprension de reglas y la regulacion emocional cuando
se aplican de manera consistente con la participacion
familiar.

McConachie y Diggle (2007) concluyen que las
intervenciones tempranas implementadas por los
padres mejoran significativamente la comunicacion, la
participacion social y la autorregulacion, subrayando
que laformacion y el acompafiamiento de los cuidadores
son determinantes en el exito de la intervencion.

Siller et al. (2014) destacan la importancia de disefiar
estudios que evallen intervenciones mediadas por
padres, seflalando que la implicacion familiar permite
adaptar las estrategias a las necesidades del nifio y
mejorar la transferencia de habilidades sociales y de
autorregulacion al hogar y la comunidad.

Kasari et al. (2015) evidencian que la intervencion
temprana mediada por padres incrementa la
comunicacion social, las interacciones reciprocas y la
autonomia de los nifios con autismo, mostrando que
los resultados se mantienen cuando los cuidadores
continuan aplicando las estrategias fuera del contexto
clinico.



Pellecchia et al. (2020) describen un protocolo de
empoderamiento y coaching parental, demostrando
que la formacion sistematica de los cuidadores permite
fortalecer la préactica de habilidades sociales y de
autorregulacion en casa, promoviendo la participacion
activa del niflo en distintos contextos.

Meadan et al. (2022) revisan intervenciones
implementadas por padres via telepractica, concluyendo
gue estas estrategias son viables y socialmente validas,
favorecen la generalizacion de habilidades sociales
y comunicativas, y permiten mayor accesibilidad para
familias que enfrentan barreras logisticas.

Gardner et al. (2009) sefialan que la efectividad de las
intervenciones familiares breves depende de factores
moderadores como el nivel de estres parental, el
apoyo social y la consistencia en la implementacion
de estrategias, resaltando la necesidad de ajustar las
intervenciones al contexto familiar.

Chan y O’Reilly (2008) muestran que los paquetes
de Social Stories en entornos inclusivos mejoran la
comprension de normas sociales, la interaccion con
pares y la participacion en actividades grupales,
evidenciando que la mediacion del adulto es clave para
el éxito de la intervencion.

Lasinvestigaciones muestran que la creacion de entornos
sensorialmente adaptativos facilita la participacion
activa de los ninos con autismo en contextos diversos,
incluyendo situaciones clinicas y educativas. Ajustes
en la iluminacion, el sonido y la disposicion del espacio
ayudan a reducir la sobreestimulacion y permiten que
los nifios se involucren de manera mas efectiva en las
actividades, mientras que la capacitacion del personal y
la orientacion a las familias refuerzan la capacidad de co-
regulacion y adaptacion. Las estrategias de integracion
sensorial, combinadas con rutinas de autorregulacion,
contribuyen a disminuir la ansiedad, mejorar la tolerancia
a estimulos ambientales y fomentar la interaccion social,
reforzando la participacion funcional y la autonomia en
distintos entornos.

para la intervencion en el autismo infantil
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El empleo de actividades recreativas y juegos
estructurados en contextos educativos y de educacion
fisica favorece la cooperacion, la autorregulacion, la
autoestima y la integracion grupal. Cuando los docentes
y familiares participan activamente en la planificacion y
mediacion de estas experiencias, se observa un aumento
en la interaccion social y un sentido de pertenencia
mas fuerte. Asimismo, las intervenciones cognitivas
y ocupacionales orientadas a nifios con desafios
en procesamiento sensorial muestran mejoras en la
atencion, las habilidades motoras, la autorregulacion y
la participacion en actividades académicas y sociales,
destacando la necesidad de enfoques individualizados y
la colaboracion estrecha con las familias para garantizar
la generalizacion de los aprendizajes.

Los programas de entrenamiento en habilidades
sociales, ya sean presenciales o basados en tecnologias,
producen avances significativos en la comunicacion,
la reciprocidad social y la comprension emocional,
especialmente cuando se integran la participacion
familiar y el seguimiento continuo. Las técnicas de
narrativas estructuradas y modelado, como las Social
Stories, facilitan la comprension de normas sociales, la
anticipacion de situaciones y la regulacion emocional,
promoviendo la conducta cooperativa y la participacion
en grupos. Ademas, la combinacion de ensefanza
directa, juego estructurado y mediacion familiar fortalece
las competencias sociales y la comunicacion funcional
en entornos inclusivos.

Laevidenciaresaltaguelaimplicacionactivadelospadres
en la intervencion temprana potencia los resultados en
comunicacion, interaccion reciproca, autorregulacion y
autonomia del nino. Los programas de empoderamiento
y coaching parental aumentan la eficacia de la préctica
de habilidades en el hogar y en la comunidad, mientras
que las intervenciones implementadas mediante



telepractica amplian el acceso a estrategias de
desarrollo social y comunicativo, manteniendo su validez
social y permitiendo la generalizacion de competencias.
Finalmente, se observa que factores contextuales,
como el nivel de estrés de los cuidadores, el apoyo
social y la consistencia en la implementacion, influyen
en la efectividad de las intervenciones, resaltando la
necesidad de adaptar las estrategias al entorno familiar
y educativo para lograr un desarrollo integral y sostenible
en los nifos con autismo.

Estas consideraciones teoricas y evidencias empiricas
establecenelmarcoque sustentalaselecciony aplicacion
de estrategias concretas. En este sentido, la Tabla 3.4
ejemplifica como estas intervenciones se traducen en
técnicas practicas que integran la participacion familiar,
la regulacion emocional y el desarrollo social en el dia a
dia de los nifios con autismo.

La Tabla 3.4 presenta un conjunto de técnicas vy
estrategias disefladas para favorecer el desarrollo
social, la comunicacion funcional y la autorregulacion
en nifos con trastorno del espectro autista, destacando
la implicacion activa de la familia en los procesos de
intervencion. Esta conformada por juegos estructurados
que promueven la cooperacion y la interaccion social,
técnicas de autorregulacion que ayudan a reducir la
ansiedad y las conductas desadaptativas, programas
de desarrollo de habilidades sociales con practica
repetida y refuerzo, y enfoques de intervencion mediada
por la familia que permiten generalizar los aprendizajes
al hogar y fortalecer el vinculo afectivo. Cada estrategia
se describe con pasos claros de aplicacion, objetivos
especificos y ejemplos practicos que facilitan su
implementacion en contextos educativos y cotidianos.
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significativa, mediante recursos verbales o no verbales
adaptados a su perfil individual.

Los programas mas utilizados incluyen el desarrollo
del lenguaje receptivo y expresivo, integrados en
la terapia del habla y el lenguaje, abordando de
manera sistematica aspectos fonoldgicos, semanticos,
morfosintacticos y pragmaticos, con énfasis en
la funcionalidad social del lenguaje. La evidencia
sugiere que intervenciones tempranas, intensivas y
contextualizadas, con participacion activa de la familia
y del entorno educativo, generan avances significativos
en comunicacion e interaccion social. El Sistema de
Comunicacion por Intercambio de Imagenes y los
programas de comunicacion aumentativa y alternativa
destacan por promover la intencibn comunicativa,
aumentar la participacion social y, en determinados
casos, facilitar el desarrollo posterior del lenguaje oral,
sin inhibir las habilidades emergentes.

Técnicas como el modelado, la imitacion, los turnos de
interaccion y el refuerzo contingente permiten aplicar
estas estrategias tanto en contextos estructurados
como naturales, promoviendo la generalizacion y el
mantenimiento de los aprendizajes. La intervencion debe
concebirse como un proceso continuo, individualizado
y basado en evidencia, que articule programas
especificos, técnicas pedagodgicas y colaboracion entre
profesionales, familia y escuela, optimizando asi la
participacion social, la autonomia y la calidad de vida
del nifio.

La evidencia reciente respalda que la combinacion
de enfoques estructurados, programas especificos y
mediacion familiar potencia la comunicacion funcional
y la interaccion social. Intervenciones mediadas
por pares, basadas en el juego, el Sistema de
Comunicacion por Intercambio de Imagenes, la terapia
del comportamiento verbal y el reforzamiento diferencial
de conducta verbal permiten el desarrollo progresivo
de habilidades linguisticas y sociales. La incorporacion
de sistemas tecnoldgicos y de inteligencia artificial
facilita la evaluacion personalizada y la planificacion
de intervenciones adaptadas al contexto y perfil del
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nino. La colaboraciéon activa de la familia asegura la
generalizacion de las habilidades a distintos entornos,
promoviendo la autonomia comunicativa y la reduccion
de conductas asociadas a la frustracion.

La intervencién en comunicacion y lenguaje combina
estrategias estructuradas y contextualizadas, apoyos
visuales y tecnoldgicos, técnicas de refuerzo y mediacion
familiar, promoviendo un desarrollo integral que abarca
comprension, produccion, intencion comunicativa 'y
participacion social, garantizando la funcionalidad del
lenguaje en la vida cotidiana del nifio con autismo.

3.5. Inclusion educativa y calidad de vida en
nifos con autismo: adaptaciones, apoyos en
el aula y seguimiento de intervenciones

La inclusion educativa de los nifios con trastorno del
espectro autista constituye un eje estructural para la
promocion de su calidad de vida, entendida como
un proceso multidimensional que integra bienestar
personal, participacion social activa, acceso equitativo
a oportunidades educativas y desarrollo progresivo de
la autonomia dentro de contextos escolares ordinarios.
Desde el enfoque de derechos, la inclusion no se limita
a la escolarizacion fisica en centros regulares, sino que
implica la transformacion profunda de los sistemas
educativos para garantizar que todos los estudiantes,
independientemente de sus caracteristicas individuales,
reciban una educacion pertinente, accesible y de
calidad.

En este sentido, los marcos internacionales coinciden
en que las escuelas deben adaptarse a la diversidad
del alumnado y no exigir que los estudiantes se ajusten
a modelos rigidos y homogéneos de ensefianza,
superando practicas segregadoras que histéricamente
han excluido a los nifios con necesidades educativas
especiales (Organizacion de las Naciones Unidas para
la Educacion, la Ciencia y la Cultura, 1994, 2009). La
inclusion educativa se concibe, asi como un proceso
continuo orientado a identificar y eliminar barreras para
el aprendizaje y la participacion, promoviendo entornos



escolares flexibles que reconozcan la diversidad
de perfiles cognitivos, comunicativos, sensoriales vy
socioemocionales presentes en el espectro autista
(Organizacion de Estados Iberoamericanos para la
Educacion, la Ciencia y la Cultura, 2018).

Asimismo, los informes internacionales subrayan que la
atencion a la diversidad debe iniciarse desde la primera
infancia, mediante sistemas de apoyo tempranos,
coordinados y basados en evidencia, que favorezcan
trayectorias educativas inclusivas y sostenibles a lo largo
del ciclo vital (Organizacion de las Naciones Unidas para
la Educacion, la Ciencia y la Cultura, 2021).

Desde unaperspectivade saludy desarrollo, se reconoce
que el autismo es una condicion del neurodesarrollo
que acompana a la persona a lo largo de la vida, lo que
refuerza la necesidad de entornos educativos inclusivos
que promuevan habilidades funcionales, comunicacion
efectiva y participacion social significativa, impactando
directamente en la calidad de vida del nifio y su familia
(Organizacion Mundial de la Salud, 2025). En conjunto,
estas aportaciones configuran una vision integral de
la inclusion educativa como un compromiso ético,
pedagdgico y social orientado a garantizar el derecho a
la educacion y a la plena participacion de los nifios con
autismo en sistemas educativos equitativos y sensibles
a la diversidad (Organizaciéon de las Naciones Unidas
para la Educacion, la Ciencia y la Cultura, 2008).

En el ambito del aula, las adaptaciones curriculares
representan uno de los pilares fundamentales de la
inclusion efectiva. Estas adaptaciones pueden ser
de acceso, relacionadas con la organizacion del
espacio, el uso de apoyos visuales, la estructuracion
del tiempo y la adecuacion de materiales didacticos,
0 bien adaptaciones significativas y no significativas
de los objetivos, contenidos y criterios de evaluacion.
La ensefianza diferenciada permite ajustar el ritmo, la
metodologia y las formas de evaluacion, favoreciendo el
aprendizaje funcional y significativo de los estudiantes
con autismo sin desvincularlos del curriculo comun
(Alguraini y Gut, 2012; Tomlinson, 2017).
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El apoyo individualizado dentro del aula, ya sea mediante
docentes de apoyo, terapeutas integrados al contexto
escolar o asistentes educativos capacitados, contribuye
a facilitar la comprension de consignas, la regulacion
conductual y la participacion activa en las actividades
académicas y sociales. Estas figuras de apoyo cumplen
un rol mediador entre el estudiante, el docente y el grupo
de pares, promoviendo progresivamente la autonomia
y evitando la dependencia excesiva. Asimismo, la
mentoria entre pares se ha consolidado como una
estrategia eficaz para fomentar la inclusion social, el
desarrollo de habilidades comunicativas y la reduccion
del aislamiento, al favorecer interacciones naturales y
relaciones positivas entre estudiantes con y sin autismo
(Kasari et al., 2012; Odom et al., 2015).

El uso sistematico de refuerzos positivos y estrategias de
apoyo conductual positivo en el aula resulta clave para
mejorar laautorregulacion, lamotivaciony la permanencia
en las tareas escolares. Estas estrategias, basadas en
principios conductuales, se orientan a reforzar conductas
adaptativas y habilidades sociales mediante elogios,
incentivos simbadlicos o actividades preferidas, siempre
ajustadas al perfil y a los intereses del nifio. Cuando
se integran dentro de un enfoque educativo global, los
apoyos conductuales contribuyen no solo a la reduccion
de conductas desafiantes, sino también a la mejora del
clima escolar y del bienestar emocional del estudiante
(Carr et al., 2002; Sugai y Horner, 2002).

El seguimiento de las intervenciones constituye un
componente esencial para garantizar la calidad y la
eficacia de los programas de inclusién educativa.
Este seguimiento se apoya en el uso de instrumentos
estandarizados y sistemas de evaluacion continua
que permiten medir el progreso en areas académicas,
comunicativas, sociales y adaptativas. Escalas de
desarrollo, registros de observacion sistematica,
evaluaciones funcionales de la conducta y pruebas de
habilidades adaptativas facilitan la toma de decisiones
pedagogicas basadas en evidencia y la revision
periddica de los apoyos implementados (Lord et al.,
2018; Schalock et al., 2016).



Desde una perspectiva integral, la inclusion educativa
se vincula directamente con la mejora de la calidad
de vida de los nifios con autismo, al promover la
participacion activa, el sentido de pertenencia y el
desarrollo de competencias que trascienden el ambito
escolar. La coordinacion entre la escuela, la familia
y los profesionales externos resulta indispensable
para asegurar la coherencia de las intervenciones y el
seguimiento longitudinal de los avances, favoreciendo
trayectorias educativas inclusivas, sostenibles vy
centradas en la persona (Bronfenbrenner, 2005).

Estudios internacionales han demostrado que la inclusion
educativa de nifios con autismo requiere un enfoque
integral que combine participacion activa, apoyos
individualizados y coordinacion entre la escuela, la
familiay los profesionales externos. Estas investigaciones
destacan que, para ser efectiva, la inclusion debe
traducirse en programas estructurados y adaptaciones
curriculares que respeten los derechos del estudiante
y se alineen con la normativa educativa vigente. De
este modo, las intervenciones no solo promueven el
aprendizaje académico y la participacion social, sino
que también garantizan que la inclusion sea una practica
real y sostenible, capaz de mejorar la calidad de vida
y la trayectoria educativa de los nifios con autismo en
diferentes contextos culturales y educativos.

Yell et al. (2003) destacan la importancia de desarrollar
programas educativos que sean legalmente correctos
y pedagogicamente apropiados para estudiantes
con autismo, enfatizando la necesidad de que las
escuelas implementen estrategias de inclusion que
respeten los derechos de los alumnos y garanticen la
calidad educativa. Sus aportaciones subrayan que
la planificacion curricular y las adaptaciones deben
estar alineadas con la legislacion educativa vigente,
asegurando que la inclusion no sea solo un principio
formal, sino una préactica efectiva que favorezca el
aprendizaje y la participacion social de los niflos con
autismo.

Castro-Lopez et al. (2024) evidencian que la atencion
educativa a estudiantes con autismo es un componente
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central de la calidad educativa, y que la implementacion
de apoyos individualizados, adaptaciones curriculares
y seguimiento sistematico permite mejorar tanto el
rendimiento académico como la integracion social de
los alumnos. El estudio resalta que la calidad de vida de
los estudiantes se potencia cuando las intervenciones
son coherentes, continuas y basadas en evidencia.

Doda et al. (2024) analizan las politicas existentes
para personas con autismo, identificando brechas
significativas en la implementaciéon de programas
inclusivos. Sus hallazgos muestran que, a pesar de la
existencia de marcos normativos favorables, la falta
de directrices claras y de recursos adecuados limita la
eficacia de las intervenciones educativas, afectando la
calidad de vida y la plena participacion de los nifios con
autismo en entornos escolares ordinarios.

Balseca Molina et al. (2025) aportan la perspectiva de
distintos actores educativos sobre inclusion, destacando
que la percepcion de padres, docentes y estudiantes
revela desafios en la adaptacion de metodologias, la
formacion docente y la implementacion de apoyos
en el aula. Sus resultados indican que una escuela
verdaderamente integradora requiere una coordinacion
constante entre todos los agentes educativos y la
personalizacion de estrategias de ensefanza.

Dalton (2002) enfatiza la relevancia de los derechos
educativos de los nifos con necesidades especiales,
seflalando que garantizar su acceso a una educacion
inclusiva es esencial para su desarrollo cognitivo, social
y emocional. La investigacion subraya que las politicas
de inclusion deben traducirse en préacticas concretas
dentro del aula, con apoyos adecuados y evaluaciones
periddicas del progreso de los estudiantes.

Renty y Roeyers (2006) muestran que la satisfaccion de
los padres con la educacion y el soporte formal recibido
por sus hijos con autismo esta directamente vinculada
a la existencia de programas inclusivos efectivos y al
acompanamiento profesional en el aula. Esto evidencia
quelacalidad devidadelosnifios con autismo se fortalece



cuando se proporciona un entorno de aprendizaje
seguro, adaptado y con recursos suficientes.

Morocho-Torres et al. (2025) resaltan que la educacion
intercultural inclusiva enfrenta desafios especificos
en contextos diversos, donde se requiere adaptar
estrategias pedagodgicas a las caracteristicas culturales
y lingUisticas del alumnado con autismo. Subrayan
que la calidad de vida y el éxito educativo dependen
de la flexibilidad institucional y de la sensibilidad del
profesorado a la diversidad.

Petersson-Bloom y Holmqvist (2022) realizan una revision
sistematica sobre estrategias de apoyo a la educacion
inclusiva para estudiantes con autismo, concluyendo que
el uso de apoyos visuales, refuerzos positivos, mentoria
entre pares y adaptaciones curriculares promueve
la participacion activa y la integracion social de los
alumnos. Su estudio enfatiza la necesidad de combinar
multiples estrategias para maximizar el impacto en la
calidad de vida de los estudiantes.

Avilés-Romero y Aguilera-Zamora (2025) destacan la
implementacion de estrategias pedagogicas inclusivas
en contextos ecuatorianos, sefialando que laequidad y la
personalizacion de la ensenanza son determinantes para
que los estudiantes con autismo accedan a aprendizajes
significativos. Sefialan que las adaptaciones curriculares
y la atencion individualizada son fundamentales para la
integracion educativa y el bienestar de los ninos.

Cevallos Garcla y Fernandez Fernandez (2022)
presentan una estrategia didactica especifica para
fortalecer la inclusion de nifios con autismo, mostrando
qgue intervenciones estructuradas y coordinadas con la
familia y el personal docente mejoran la participacion en
actividades escolares y favorecen un clima de aula mas
inclusivo, impactando positivamente en su desarrollo
social y emocional.

Rangel (2017) aporta directrices pedagdgicas practicas
para docentes, subrayando que la inclusion efectiva
requiere la combinacion de apoyos individuales,
estrategias de ensefianza diferenciada y el desarrollo
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de competencias socioemocionales, 0 que contribuye
directamente a la calidad de vida y al bienestar integral
de los estudiantes con autismo.

En consonancia con lo anterior Palacios-Garcia (2024)
enfatiza la importancia de las adaptaciones curriculares,
indicando que la flexibilidad en los objetivos de
aprendizaje y la diversificacion de actividades permiten
que los alumnos con necesidades educativas especiales
participen de manera efectiva en el aula, promoviendo
tanto su desarrollo académico como su autonomia
personal.

De Souza y Agostini (2023) destacan el papel critico del
profesor de apoyo en la inclusiéon escolar, mostrando que
la orientacion, mediacion y acompafiamiento constante
facilitan la integracion de los estudiantes con autismo,
mejoran la participacion en actividades grupales y
refuerzan habilidades académicas y sociales.

Morais de Santana et al. (2020) presentan evidencias
de que la implementacion coordinada de apoyos en
el aula y adaptaciones curriculares contribuye a que
los estudiantes con autismo desarrollen habilidades
funcionales y participen activamente en la vida escolar,
fortaleciendo su inclusion y bienestar general.

Odom et al. (2021) realizan una revision de 40 afios
de intervenciones educativas, evidenciando que los
programas estructurados, la ensefianza individualizada
y el monitoreo sistematico del progreso son clave para
mejorar lainclusiony la calidad de vida de ninos y jovenes
con autismo, destacando la necesidad de continuidad y
ajuste constante de los apoyos.

Hasson et al. (2022) aportan la perspectiva de padres,
docentes y estudiantes sobre la inclusién, mostrando
que la experiencia de apoyo integral en el aula influye
significativamente en la motivacion, la participacion y la
percepcion de bienestar de los alumnos con autismo.

Baek et al. (2024) analizan la autoeficacia docente
y la disposicion para implementar acomodaciones,
concluyendo que el compromiso y la capacitacion del
profesorado son esenciales para garantizar que los



estudiantes con autismo reciban los apoyos necesarios
para su aprendizaje y desarrollo social.

Fage et al. (2018) muestran que el uso de tecnologias,
como aplicaciones en tabletas, facilita la inclusion
temprana de nifios con autismo en aulas regulares,
promoviendo la interaccion social, la autonomia y la
participacion activa en actividades académicas.

Rotheram-Fuller et al. (2010) evidencian que la
participacion social de los nifios con autismo en aulas
de primaria mejora significativamente cuando se
implementan apoyos estructurados y oportunidades
de interaccion con compaferos, lo que repercute
directamente en su inclusion y calidad de vida.

Gonzalo et al. (2024) destacan que modelos de
apoyo centrados en la calidad de vida permiten la
inclusion efectiva de estudiantes con discapacidad en
educacion superior, demostrando la importancia de
intervenciones planificadas, seguimiento continuo y
ajustes individualizados.

Memisevic et al. (2022) sefalan que la calidad de vida
de individuos con autismo se ve fortalecida cuando se
implementan apoyos educativos y sociales integrales,
que consideran tanto el aprendizaje académico como el
bienestar emocional y social de los alumnos.

Por ultimo, McDougal et al. (2020) aportan la vision
docente sobre las barreras y facilitadores del aprendizaje
en autismo, resaltando la necesidad de estrategias
adaptadas, recursos adecuados Yy colaboracion
interprofesional para garantizar la inclusion y el desarrollo
integral de los estudiantes.

La inclusion educativa de nifos con trastorno del
espectro autista constituye un componente esencial para
garantizar su desarrollo integral, no solo en términos
acadéemicos, sino también en su bienestar social vy
emocional. Paralograrlo, es fundamental que los sistemas
educativos implementen entornos flexibles y adaptativos
que respondan a la diversidad de perfiles cognitivos,
comunicativos 'y socioemocionales que presentan
los estudiantes con autismo. La personalizacion de
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la ensefanza, a través de adaptaciones curriculares
y apoyos individualizados, permite que cada alumno
acceda a los aprendizajes de manera significativa,
promoviendo su participacion activa en el aula y su
integracion en actividades escolares regulares. Esta
atenciondiferenciada contribuye afortalecer laautonomia
del estudiante, su capacidad de interaccion social y su
autoestima, elementos que impactan directamente en su
calidad de vida.

El éxito de la inclusidbn educativa depende en gran
medida de la colaboracion entre los distintos actores
del proceso educativo. La coordinacion entre docentes,
familias y profesionales especializados resulta crucial
para disenar y aplicar estrategias de ensefianza
adaptadas a las necesidades individuales de cada
estudiante. La formacion docente y el compromiso
del profesorado son igualmente determinantes, ya
que influyen en la disposicion de los maestros para
implementar acomodaciones, supervisar progresos
y promover un entorno seguro y estimulante para los
alumnos con autismo. Asimismo, la mentoria entre pares,
la creacion de redes de apoyo y la participacion activa
de las familias favorecen un acompafiamiento continuo
que refuerza el aprendizaje y la inclusion social.

El uso de tecnologias educativas, aplicaciones
interactivas y recursos visuales se ha mostrado como
un recurso eficaz para facilitar la inclusion temprana y
la participacion de los estudiantes en aulas regulares.
Estas herramientas permiten que los nifos con autismo
se involucren en actividades académicas y sociales
de manera auténoma, fortaleciendo habilidades
comunicativas y de interaccion, asi como su motivacion
poraprender.Lacombinaciondeestrategiaspedagogicas
innovadoras con programas de seguimiento sistematico
del progreso garantiza que las intervenciones sean
efectivas y que se ajusten a las necesidades cambiantes
de cada estudiante, fomentando su desarrollo integral y
Su bienestar emocional.

Los enfoques que integran modelos de apoyo centrados
en la calidad de vida muestran que la inclusion educativa
no debe limitarse al acceso fisico a la escuela, sino que



debe contemplar la plena participacion, el aprendizaje
significativo y la integracion social de los estudiantes
con autismo. La planificacion de intervenciones basadas
en derechos educativos, la evaluacion continua y la
flexibilidad institucional permiten crear entornos escolares
mas equitativos, inclusivos y sensibles a la diversidad.
Estas estrateqias, al priorizar tanto el aprendizaje como la
calidad de vida, generan un impacto positivo sostenido en
la autonomia, la participacion social y el desarrollo global
de los ninos y jovenes con trastorno del espectro autista.

Estas perspectivas tedricas y practicas encuentran
Su expresion concreta en un conjunto de técnicas y
estrategias pedagodgicas disefiadas para poner en
accion los principios de inclusion y calidad de vida.
Al vincular la planificaciéon basada en derechos, la
flexibilidad institucional y la evaluacion continua con
herramientas y métodos especificos, es posible traducir
los enfoques integrales en intervenciones efectivas
dentro del aula. De esta manera, los estudiantes con
autismo no solo acceden fisicamente a la escuela, sino
que participan activamente en su aprendizaje, reciben
apoyos adaptados a sus necesidades y experimentan
un entorno educativo que promueve su desarrollo
académico, social y emocional.

La tabla 3.5 sintetiza un conjunto de técnicas vy
estrategias orientadas a favorecer la inclusion educativa,
el aprendizaje académico y social, asi como la
evaluacion continua del progreso y la calidad de vida de
los niflos con trastorno del espectro autista. Se incluyen
intervenciones basadas en los principios del Analisis
Conductual Aplicado integradas en el aula, sistemas de
refuerzo como fichas o tokens para motivar conductas
positivas, adaptaciones educativas que modifican
tareas y recursos segun las necesidades individuales,
y procedimientos de seguimiento y evaluacion continua
que permiten ajustar las estrategias pedagogicas y medir
los avances del estudiante. Cada técnica se presenta
con pasos claros de aplicacion, objetivos especificos
y ejemplos practicos, facilitando su implementacion
en contextos escolares inclusivos y promoviendo la
participacion activa y el bienestar integral del nifio.
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Las adaptaciones curriculares constituyen un pilar
de la inclusion efectiva. Estas pueden referirse al
acceso, modificando la organizacion del espacio, la
estructuracion del tiempo, los apoyos visuales y la
adecuacion de materiales didacticos, o bien a los
objetivos y contenidos, mediante ajustes significativos o
no significativos que permitan la ensefianza diferenciada
sin desvincular a los estudiantes del curriculo comun.
Los apoyos individualizados, que incluyen la presencia
de docentes de apoyo, terapeutas integrados al
aula y asistentes educativos capacitados, facilitan la
comprension de consignas, la regulacion conductual
y la participacion activa en actividades académicas
y sociales, promoviendo autonomia y disminuyendo
la dependencia. La mentoria entre pares favorece la
interaccion natural, la integracion social y el desarrollo
de habilidades comunicativas.

El uso sistematico de refuerzos positivos y estrategias
de apoyo conductual contribuye a mejorar la motivacion,
la autorregulacion y la permanencia en las tareas,
reforzando conductas adaptativas y habilidades sociales
mediante elogios, incentivos simbdlicos o actividades
preferidas. El seguimiento de las intervenciones es
fundamental, apoyado en instrumentos estandarizados,
registros de observacion, evaluaciones funcionales de
la conducta y pruebas de habilidades adaptativas, para
medir avances y ajustar estrategias pedagogicas segun
evidencia.

La coordinacion entre escuela, familia y profesionales
externos asegura coherenciay continuidad, fortaleciendo
la participacion activa, el sentido de pertenencia y el
desarrollo de competencias académicas, sociales y
emocionales. La integracion de tecnologias educativas,
aplicaciones interactivas y recursos visuales facilita la
inclusion y la autonomia del estudiante, mientras que
los modelos de apoyo centrados en la calidad de vida
destacan la necesidad de planificar intervenciones
adaptadas, evaluadas continuamente y sensibles a la
diversidad.

La inclusion educativa se entiende como un proceso
integral, continuo y centrado en la persona, que combina
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adaptaciones curriculares, apoyos individualizados,
refuerzos conductuales, mentoria entre pares vy
seguimiento sistematico. Estas estrategias permiten
que los estudiantes con autismo participen activamente,
desarrollen competencias funcionales, interactien
socialmente y experimenten un entorno escolar que
potencia su bienestar emocional y calidad de vida,
asegurando que la inclusion sea efectiva y sostenible.
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Este libro ofrece una guia integral para la intervencién en el Trastorno
del Espectro Autista, enfocandose en la comprension del desarrollo
infantil como un proceso unico, dinamico y contextual. Reconoce la
diversidad de perfiles clinicos, funcionales y comunicativos dentro del
espectro, enfatizando la importancia de intervenciones individualizadas
y basadas en evidencia que promuevan la comunicacion funcional, la
autorregulacion, la participacion social y el bienestar integral del nifio.
Se aborda el papel crucial del entorno familiar y educativo, destacando
que la interaccion constante entre ambos contextos, junto con apoyos
estructurados, mentoria entre pares y estrategias adaptadas, fortalece
el aprendizaje, la autonomia y la inclusion de los nifios en la vida
escolar y social. La obra presenta un enfoque multidimensional que
integra neurociencia, psicologia del desarrollo, pedagogia y estrategias
conductuales, sensoriales y de comunicaciéon aumentativa y alternativa,
permitiendo que los aprendizajes se generalicen a situaciones
cotidianas. Asimismo, se enfatiza la importancia de la evaluacion
continua, la planificacion de adaptaciones curriculares, los sistemas
de refuerzo y el seguimiento evolutivo, garantizando intervenciones
sostenibles y efectivas. La guia también reconoce la centralidad de la
familia como agente activo, promoviendo empoderamiento, capacitacion
y participacion en la aplicacion de estrategias. Finalmente, el texto
ofrece herramientas practicas, ejemplos concretos y pasos claros de
implementacion para profesionales y cuidadores, consolidandose como
un recurso indispensable que combina teorfa y practica, fomentando
un enfoque humano, inclusivo y respetuoso de las capacidades y

necesidades de cada nifio con autismo.
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