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'‘Apoyo probado y sostenido desde el primer dia’

Principiogie unabordajeevolutivoguiadopor la evidencia

AElAutismoes untrastornoevolutivo y duradero
A Elapoyonecesitareflejaresto

ALa valencia social y la autonomgan clave para el florecimiento del autismo en las
comunidades

A Poner el foco en el entorno social para promover el desarrollo y los logros sociales

ARespuestalinicaactual

A Generalmentaeactiva con un baj@poyoen la evidenciaepisddicay decomienzoen etapars
tardiasdel desarrollo

ANecesidad de intervenciones eficientes, basadas en la evidencia y en el desarrollo
demonstrandcefectosevolutivosen cascada



Apoyo familiar primario para la resiliencia a
emcee | tAVES de la intervencion mediada por los padres
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Interacciorpadresninoenmuestragde ninoscon autism de HL y NL

A 6-min deinteracciénpadresnifio grabadoen el laboratorio
A Manchester Assessment of Caregilrdant Interaction(MACI; Wan et al., 2012,

2013, 2019)
A Escalasle puntuacionGlobal (17) scalesgodificadoresciegos validacion
indepenienteen muestrasHL y NL

MACI 5 escalas de Interes

,, Atencion a los
’ padres
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¢, Qué es especifico de la intervencidon mediada por padres?

A Entornonatural de lagamilias
A Contextoparael Desarrollo social
A Abordaje transaccional de procesos de desarrollo conocidos
A Noimplicaproblemasde crianzapor parte de lasfamilias

A Empoderamiento de los padres, confianza, funcion familiar
A Eficiencia del tiempo de las/os profesionales

A Potencial efecto terapéutico las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, que
se extiende mas alla del final del tratamiento



¢, Qué es especifico de la intervencion mediada por padres?

A Entornonatural de lagamilias
A Contextoparael desarrollosocial
A Abordaje transaccional de procesos de desarrollo conocidos
A Noimplicaproblemasde crianzapor parte de lasfamilias

A Empoderamiento de los padres, confianza, funcion familiar
A Eficiencia del tiempo de las/os profesionales

A Potencial efecto terapéutico las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, que
se extiende mas alla del final del tratamiento

A Para hacer esto, la intervencion tiene como objetivo generar impactos
enfocadogy susceptiblesle reproducirseen interacciones especificas de los
padres utilizandéeedbacken video

A Esmasque educaciorn coaching

A Conocido por ser muy eficaz para la observacion, la reflexion y el aprendizaje de
adultos.
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Intervenciorenla Infanciac YBASIQ

ABasadan el hogar basadaen un manual
A 12 sesiones lo largo de 5 meses-(3} meses)
APlanificampracticadiariapara padres

TemasSecuenciales
A Observar al nifio
A Hablar por el bebéc inferir intencionalidad
AGeneralizando a la hora de comer y otras actividades.
A Compartirafectosc coincidenciale afectos
AW/ K koMpalktida ¢ promoverla comunicacion

Adaptandose la atipicalidad

AEstilo de atencion inflexible, preferencia de rostros y
procesamiento visual de rostros, coincidencia afectiva y
reciprocidad, reactividad, comportamientos sensoriales
atipicos, balbuceo social/comunicacion temprana



Green et al 2017iBASIdntervention RCT N=54;194 meses
Infants from 9 months at familial autism likelihood within BASIS Journatef Child Peychology and Peychiciry ™ (2017). pp 70 doiI0-1 I jopp. 12728

IBASIYIPP vs TAU . . . . .
Randomised trial of a parent-mediated intervention

for infants at high risk for autism: longitudinal

Respuestaliadicade lospadres outcomes to age 3 years

J. Green,>? A. Pickles,®* G. Pasco,*® R. Bedford,® M.W. Wan,® M. Elsabbagh,>7
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Whitehouse et al Sept 202Australian replication oBASIS A 0 K AYRAOF GSR &l YLX Ay 3I XX

JAMA Pediatrics | Original Investigation

Effect of Preemptive Intervention on Developmental Outcomes
Among Infants Showing Early Signs of Autism
A Randomized Clinical Trial of Outcomes to Diagnosis
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A Clinicodndependienteiegos2

A Accesoatodoslosdatos
iIncluyendoADOS, PClotras
medidas

A ContraloscriteriosDSM

A Clasificaciomeneral deconsenso

Reducciorde 2/3 en el diagnosticoClinico
de Autismoalos 3 anos(3/45 (6.7%) vs
9/44 (20.5%), OR 0.18 95%6¢.68,
p=0.02)c NNT 7.2



Comunicaciog dialogocon lacomunidadautista

A Apoyo a la neurodivergencia temprana, no 'erradicacion’
A La paradoja ADOS/fenotipo

A La naturaleza nuclear del fenotipo neurodivergente

A Mejoras en ADOS tras la intervencion



