EL EFECTO DE LA INTERVENCION TEMPRANA PARA
NINOS PEQUENOS CON TRASTORNO DEL ESPECTRO DEL
AUTISMO EN UN ENTORNO COMUNITARIO:
RESULTADOS PRELIMINARES

Palomo, Rubén; Merino, Maria; Martinez, Tatiana; Remirez de Ganuza, Concepcion; Lopez, Irene

fundacion
miradas

Fundacion Miradas, Burgos

ASOCIACION ESPANOLA DE PROFESIONALES DEL AUTISMO

Noviembre, 2019

Introduccion

La investigacion muestra los efectos positivos de la intervencion ofrecida a nifios pequefios con Trastorno del Espectro del Autismo (TEA), reduciendo sus sintomas e incrementando sus competencias y la capacidad de las familias
para adaptar su estilo comunicativo para favorecer el desarrollo de sus hijos (Dawson y cols., 2010; Kasari y cols., 2015; Green y cols., 2015; Rogers y cols., 2014; Rogers y cols., 2019; Shire y cols., 2019).

La investigacion sobre la eficacia de la intervencion se centra casi exclusivamente en el analisis de programas manualizados, implementados por profesionales acreditados en el uso de la herramienta, cuya fidelidad al modelo se
monitoriza durante la intervencidon. Ademas, generalmente quienes evallan estos programas son los investigadores que los han disefado. Por tanto, entendemos que conocer si la atencion temprana que se desarrolla en los centros
comunitarios especializados en TEA muestra una eficacia similar es muy relevante. Los resultados de los grupos de comparacion de algunos estudios indican que los programas comunitarios no especializados puede ser efectivos si se
aplican desde edades tempranas y se aplican con cierta intensidad (Rogers, Estes, Lord y cols., 2012; 2019).

También se observa que progresivamente los modelos de intervencion temprana estan poniendo el foco en la intervencion mediada por la familia, con la idea de favorecer entornos optimizadores del desarrollo.

ObjetiVO: evaluar la efectividad de |a intervencion centrada en formar a las familias de niflos pequeios con TEA ofrecida durante 4 meses desde el servicio de intervencion especializado en TEA de la Fundacidon Miradas (Burgos).

Hipotesis: la intervencidn ofrecida mejorara las competencias de los nifios atendidos y reducira los sintomas de TEA en el &mbito social y comunicativo.
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La intervencion resulto efectiva, reduciendo significativamente los sintomas de TEA en el area social y comunicativa y ,
mejorando significativamente la competencia cognitiva no verbal de los participantes con TEA. 5
Los resultados refuerzan el valor de |a intervencion mediada por la familia. !
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manualizados, con terapeutas acreditados que demuestran su fidelidad al programa (Kasari y cols., 2015; Rogers y cols.,
2019), la intervencion realizada en un contexto comunitario con nifios pequenos con TEA, también es efectiva. Esto
puede deberse a que en ambos casos se emplean los mismos principios de intervencion.

Limitaciones: tamano muestral, ausencia de grupo de comparacion, programa no manualizado y profesional no
acreditada, sin medida de fidelidad al programa por parte de los profesionales ni de las familias.

NOTA: en esta figura varios participantes aparecen con las mismas puntuaciones, solapandose las lineas que representan sus trayectorias

Propuestas de mejoras: ampliar la muestra, seguir a los participantes, incluir un grupo de comparacion sin intervencion
Satisfaccion de las familias

Efecto del programa: cambios positivos en la madre
Efecto del programa: cambios positivos en el nifo
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