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RESUMEN 

Existe muchísima desinformación acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista, 
aunque con el tiempo es mayor la cantidad de casos que se han ido presentando, es por eso que, se 
ha generado preocupación por la desinformación que tienen los docentes que trabajan con estos 
casos y, por lo que el objetivo de este trabajo de investigación es crear una Capacitación a los 
docentes del Preescolar Los Coquitos, para el conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y 
la Comprensión de Conductas desafiantes en el aula; para esta, se citan autores como Kanner y 
Asperger, el DSM V, Blogs, Estudios de universidades, etc.; donde se expone información acerca 
de la misma, características, conductas desafiantes en el aula, clasificación, entre otros. Esta 
investigación tiene un enfoque cuantitativo, es decir, tiene un énfasis en el proceso investigativo, 
utilizando datos concretos y con esto, se buscará diseñar un plan de capacitación que favorezca la 
concientización, inclusión y el respeto hacia todos los estudiantes. Se diseñó un instrumento en 
forma de cuestionario, del cual, se obtuvieron resultados favorecedores en la mayoría de los ítem 
que se seleccionaron para realizar la capacitación, pudiendo obtener, a partir de la misma, mayor 
conocimiento acerca de la condición y todo lo que esta abarca; se puede concluir que aun así, se 
debe seguir trabajando para ampliar la formación de los docentes y aclarar todos aquellos puntos 
que aún queden en duda; de esta misma forma se sugiere seguir con formaciones cada año escolar, 
generar redes de apoyos entre docentes y especialistas y mantener constante comunicación con la 
familia para seguir un solo patrón entre todos.  

 

 

Línea de Trabajo: “Discapacidad Accesibilidad Universal e Inclusión”. 

Palabras clave: Autismo, Clasificación, Socialización, Comunicación, Conductas Desafiantes.   
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          INTRODUCCIÓN 

 El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es una condición del neurodesarrollo 

que afecta a las personas en la manera en que perciben e interactúan con el mundo, 

específicamente hay más tendencia en la parte social y de comunicación (Mayo Clinic, 

2021). A pesar de que existe un incremento acerca de la concientización sobre esta 

condición, sigue persistiendo una desinformación muy grande acerca de la misma, 

especialmente en entornos educativos. En Venezuela, la falta de capacitación adecuada 

para los docentes puede llevar al aislamiento y la exclusión de niños con TEA en el 

aula regular (aun sabiendo que, por ley, se puede hacer esta inclusión; no se le da mayor 

relevancia a la formación de docentes para hacerlo de forma óptima), lo que limita su 

potencial y afecta su desarrollo social y académico. (Revistas en línea UCAB, 2018). 

 En este mismo orden de idea, por interés propio y por experiencias en el área 

de trabajo, esta investigación propone desarrollar un programa de capacitación dirigido 

a los docentes del Preescolar Los Coquitos, con el objetivo de analizar cuáles son los 

conocimientos que poseen acerca de la condición y en base a estos, proporcionarles la 

información necesaria y las herramientas para abordarlos de la mejor manera y, sumado 

a esto, la comprensión de las conductas desafiantes asociadas al TEA que se puedan 

manifestar. A través de un enfoque cuantitativo, se buscará diseñar un plan de 

formación que favorezca la concientización, inclusión y el respeto hacia todos los 

estudiantes. 

El presente trabajo de investigación, no solo tiene como meta mejorar la 

formación docente, sino también contribuir y aportar a un ambiente escolar formado y 

con las herramientas necesarias; comprensivo y con valores hacia la diversidad que 

existe hoy en día. Al capacitar a los docentes, se espera transformar la percepción y el 

abordaje de los alumnos con TEA, promoviendo así su integración y bienestar dentro 

del aula regular. 

En este mismo orden de ideas, este estudio se realizó de la siguiente manera:  
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En el Capítulo I, se describe el problema el cual dio pie a realizar este Trabajo 

Especial de Grado, nace del interés como docente de aportar y mejorar el abordaje de 

los casos con TEA dentro de la institución ya que se podía observar como por 

desinformación podían llegar a rechazar o desestimar las habilidades de estos niños, de 

esta misma forma brindarles herramientas y estrategias que permitan la integración de 

los mismos de forma óptima, buscando entonces el progreso como institución y una 

cotidianidad para la población con TEA. 

Se tuvo como objetivo general “Desarrollar un plan de capacitación a los 

docentes del Preescolar Los Coquitos, para el conocimiento del Trastorno del Espectro 

Autista y comprensión de Conductas desafiantes en el aula”; esperando, no solo brindar 

información sino poder aclarar todas aquellas dudas, mitos o creencias erróneas que 

puedan existir acerca de la condición de forma que puedan entender la condición desde 

sus características.  

En el Capítulo II, se utilizaron antecedentes a nivel nacional e internacional, se 

observaron estudios similares que aportaran ideas al mismo, como “Programa de 

Capacitación en Trastorno del Espectro Autista, dirigido a docentes de Educación 

Inicial en el Municipio Guaicaipuro del Estado Miranda”; ““Proyecto de Formación de 

Docentes en el tema de Inclusión Centrado en niños con Trastorno del Espectro Autista 

en el colegio Click-School”; ““Plan de Orientación Vocacional para Docentes que 

forman jóvenes dentro del Espectro TEA, en el taller de Formación Laboral San 

Cristóbal” y “Prácticas pedagógicas para favorecer procesos inclusivos de un 

estudiante con Trastorno del Espectro Autista en el aula”.  

También se fundamentó de forma teórica lo que es un programa de 

capacitación, el trastorno del espectro Autista, la clasificación de autismo, la 

socialización, las características conductuales y sensoriales, las conductas desafiantes, 

los especialistas que tratan la condición, estrategias y apoyos visuales. De esta misma 

forma se establecieron todas las bases legales que sustentan la investigación como la 

Constitución de la República Bolivariana de Venezuela, la Ley Orgánica de Educación, 

la Resolución Nº2005 y la Ley para Personas con Discapacidad. 
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Seguidamente, en el Capítulo III se presenta todo el marco metodológico que 

sostiene este Trabajo Especial de Grado, iniciando con una línea de trabajo establecida 

por la Universidad Monteavila y el Centro de Estudio para la Discapacidad la cual se 

denomina “Discapacidad Accesibilidad Universal e Inclusión”, y siguiendo un enfoque 

cuantitativo que busca actuar desde los datos concretos, esta va de la mano con una 

investigación aplicativa/no experimental. Continuamente esto nos llevó a desarrollar la 

variable de “Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de 

conductas desafiantes que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos” y 

“Programa de Capacitación”. 

Obteniendo una población de docentes de educación inicial y una muestra de 9 

docentes del Preescolar Los Coquitos, a las cuales se les aplico el instrumento con el 

cual se recolecto la información necesaria para llevar a cabo la capacitación, el mismo 

fue un cuestionario “pretest y postest”, el cual fue validado por una experta en el área 

quien hizo ajustes de forma que el mismo tenga la efectividad que se está buscando.  

Luego, en el Capítulo IV se presentaron los análisis de resultados, en primera 

instancia los obtenidos en el “pretest”, los mismos permitieron por medio de frecuencia 

y porcentaje, observar en donde había menor información acerca de ciertos temas, 

podemos conseguir las fortalezas que tenían y determinar qué áreas iban a ser tratadas 

con mayor profundidad; posterior a la capitación se aplicó el mismo cuestionario, fue 

nuevamente analizado y se obtuvieron nuevas respuestas, mayor variedad en las 

mismas y un incremento en las opciones correctas. 

Seguidamente, en base a estos dos, se realizó un análisis comparativo que 

permitió por medio de figuras observar los cambios que hubo en el conocimiento de 

las docentes en el antes y después de la capacitación, logrando obtener resultados 

favorecedores para la investigación puesto que existió un incremento significativo en 

las respuestas correctas. 
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En el Capítulo V se muestran las conclusiones y recomendaciones que dejo la 

investigación; en líneas generales de puede decir que la población con TEA se vera 

beneficiada en la institución gracias a los conocimientos que tienen los docentes ahora 

y las herramientas y estrategias que pueden utilizar en el aula para un mejor 

desenvolvimiento en las mismas; de esta forma también se recomienda a la institución 

seguir formando sus docentes y seguir generando cambios a nivel físico y académico 

donde la inclusión y la integración sean parte fundamental de la misma.  

Para finalizar, en el Capítulo VI, se habla un poco mas del proyecto y el marco 

institucional en donde se llevo a cabo la investigación, su historia, su marco filosófico, 

como está organizada y la población que atiende; para luego crear una introducción al 

proyecto acompañado del propósito que tiene el mismo y posteriormente las 

incidencias que hubo durante la capacitación. 
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      CAPÍTULO I.  

PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACIÓN 

Planteamiento del Problema  

Día tras día se puede observar cómo, dentro de un aula, se encuentran niños con 

condiciones o diversas discapacidades, cada vez con mayor frecuencia. Esta 

investigación va a abordar particularmente la condición de Trastorno del Espectro 

Autista, se habla, según la Organización Mundial de la Salud (OMS) que “Se calcula 

que, en todo el mundo, uno de cada 100 niños tiene autismo” (2023). Adicionalmente 

el Departamento de relaciones con los medios de comunicación de los CDC (Centers 

for Disease Control and Prevention, 2023), indica que “Se han identificado trastornos 

del espectro autista (TEA) en 1 de cada 36 niños de 8 años de edad (2.8 %), según un 

análisis publicado hoy en el Informe Semanal de Morbilidad y Mortalidad (MMWR) 

de los CDC”. Ante esto, surge la importancia de dar a conocer esta condición y todo lo 

que la caracteriza, desde como es la forma correcta de referirnos hacia estos sin generar 

una ofensa, hasta el abordaje y correcta inclusión a la sociedad.  

La OMS (Organización Mundial de la Salud), define el TEA (2023) como: 

Un grupo de afecciones diversas relacionadas con el desarrollo del cerebro. 
Las características pueden detectarse en la primera infancia, pero, a menudo, el 
autismo no se diagnostica hasta mucho más tarde. Se caracterizan por algún grado 
de dificultad en la interacción social y la comunicación. Otras características que 
presentan son patrones atípicos de actividad y comportamiento. (Organización 
Mundial de la Salud, 2023). 

Tal como señala Oliveira Leticia Dal P. Dal S. et al. (2021), se ve con preocupación 

cómo las personas actualmente no manejan información de esta condición, 

especialmente docentes que trabajan con niños con TEA y de lo contrario, su 

pensamiento apunta a que tienen problemas conductuales o un retardo de lenguaje, etc. 

Lo que puede traer consigo importantes consecuencias debido a que mientras más 

tardío sea el diagnóstico y el abordaje, más difícil será su adaptación a cualquier 

entorno.  
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En el mundo existen muchas formas de capacitaciones a docentes para el 

conocimiento de la condición, en Argentina, el Ministerio de Salud (2023) para la 

integración de las personas con espectro autista, “formó a docentes y personas del 

ámbito educativo en la aplicación de técnicas pedagógicas específicas a través de 

herramientas adecuadas para identificar y atender las necesidades de los estudiantes 

con TEA”.  

Así mismo en Brasil, De Oliveira et al. (2021), aplican programas para docentes 

bien sea de primaria o secundaria para capacitar a todo el personal, en pro de la correcta 

inclusión y participación de la población con TEA presente en cualquier institución, 

con diferentes estrategias y clases dirigidas a diferentes áreas de trabajo. 

 De acuerdo al diario Quito Informa (2020), muchas de estas capacitaciones tienen 

el mismo fin, el poder tener herramientas y conocimientos suficientes que faciliten el 

trato con niños con esta condición dentro de un aula, en Ecuador, realizaron un taller 

en donde se “busca garantizar que el docente se capacite según sus necesidades y de 

acuerdo a su área académica”, así mismo, quien dirigió este taller, manifestaba que 

Cuando los educadores no tienen las herramientas necesarias, esta situación 
complica, no solamente al profesor, sino también, al entorno con los otros alumnos. 
Existen muchos docentes que no saben qué hacer con un niño autista, surgen las 
incógnitas, surgen los cuestionamientos, no puedo hacer nada y entonces se los 
deja a un lado. (Quito Informa, 2020) 

En Venezuela, se puede ver mayor desfase o desinformación acerca del Trastorno 

del Espectro Autista, a pesar de que se observa hay un incremento de casos de esta 

condición; por la experiencia laboral he visto como muchas veces los niños con TEA 

se ven aislados o ignorados (más allá de que esta sea una de las características de la 

condición), se observa que son acciones realizadas por las docentes de aula ya que no 

saben identificar la misma y a su vez como tratarla, o, de lo contrario puede que 

conozcan el trastorno pero a pesar de eso, no saben cómo abordar o acompañar los 

comportamientos, y por ende siguen reaccionando a ellos de forma negativa. (Revistas 

en línea UCAB, 2018). 
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En este mismo orden de ideas, el autor y director-editor de Autismo Diario, Daniel 

Comin (2016), indica que: 

 Los centros ordinarios no están preparados, ya que al niño con Trastorno de 
Espectro Autista se le escolariza en un aula donde los apoyos son inexistentes. El 
personal docente no tiene la formación ni cualificación suficiente para atender a 
niños con este tipo de trastorno. (Comin, Daniel. Reportaje desde las aulas, 2016).  

A pesar de que en Venezuela existen leyes y derechos que avalan la inclusión de 

niños con diferentes condiciones a un aula regular, la realidad es que las escuelas no 

están preparadas para esta acción, puesto que los docentes no poseen la formación 

necesaria que les permita adecuar sus conocimientos a la práctica, este problema se ve 

mayormente reflejado en zonas populares de Caracas y el interior del país, tal como lo 

señala Genesis Velazquez, en el reportaje Desde las Aulas (2016)  

Según los especialistas, el sistema educativo no cuenta con la preparación 
suficiente para abordar a este tipo de chicos. Los expertos aprueban la integración, 
pero afirman que antes de ser ingresados a escuelas comunes se necesita capacitar 
a los profesores acerca del tema. (Desde las aulas, 2016) 

La psicólogo Castellanos (2023), indica que “se piensa que la responsabilidad de 

la adaptación y desarrollo del niño debe recaer en profesionales externos (psicólogos, 

o terapeutas de conducta), cuando en realidad debería ser un trabajo conjunto partiendo 

de la formación de las docentes”, esta psicólogo da a conocer parte de la realidad 

venezolana donde no hay suficiente capacitación que permita a los docentes y a los 

niños con TEA, mantener una correspondencia entre la condición existente y el trato 

necesario, menciona también “la importancia de que todos los institutos escolares 

deben contar con la suficiente disposición a aprender, a capacitar a su personal y a 

flexibilizar los pensum académicos y los objetivos que se esperan de acuerdo al año 

escolar”. (Ddhh & Ddhh, 2023).  

El Sistema Educativo a nivel público se ve mayormente afectado cuando escuelas 

no cuentan con apoyo especializado donde puedan recurrir frente a dudas o inquietudes, 

lo que perjudica mayormente el incremento de desestimo frente a estos niños. 

Las políticas públicas no solo deben incluir la creación de los colegios, sino 
también la capacitación de los profesionales que van a laborar ahí y que se tenga acceso 
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a todos los materiales que se puedan necesitar. Es poner el interés en que esos niños, 
que luego serán adolescentes y posteriormente adultos, estén atendidos a lo largo de su 
vida. (Ddhh & Ddhh, 2023). 

Dentro del campo laboral, particularmente en el Preescolar Los Coquitos, en donde 

hago vida, he visualizado como los docentes de aula (aun conociendo que tienen 

estudiantes con la condición de TEA), se les dificulta el trato con los mismos y a su 

vez el abordaje de actitudes frente a diferentes acciones que pueden detonarlos de cierta 

forma (sin alguna intención, únicamente por desconocimiento), así mismo se ha 

observado cómo en ocasiones suelen anteponerse a actividades o situaciones debido a 

la creencia de la incapacidad que puedan tener estos niños para realizar esta acción, de 

allí la preocupación en capacitar a los docentes para el conocimiento íntegro acerca de 

la condición para un buen abordaje de estrategias y  actitudes en la integración correcta 

de estos niños a un aula regular, sin tener la necesidad de acudir a externos o 

especialistas (a menos de ser casos donde sea necesario o escenarios que no se sepan 

manejar).  

Tomando en consideración todo lo anteriormente expuesto, la presente 

investigación pretendió dar respuesta a las siguientes interrogantes: 

1. ¿Cómo sería un programa de capacitación sobre el autismo y comprensión de 

conductas desafiantes para los docentes del Preescolar Los Coquitos? 

2. ¿Qué conocimientos tienen los docentes del Preescolar Los Coquitos sobre 

Trastorno del Espectro Autista y comprensión de conductas desafiantes? 

3. ¿Cómo sería el diseño de un programa de capacitación sobre el autismo y 

comprensión de conductas desafiantes, para los docentes del Preescolar Los 

Coquitos? 

4. ¿Qué nuevos conocimientos tendrían los docentes luego de un programa de 

capacitación sobre el autismo y comprensión de conductas desafiantes en el 

Preescolar Los Coquitos? 
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Objetivos del Trabajo Especial de Grado 

Objetivo General 

 Desarrollar un plan de capacitación a los docentes del Preescolar Los Coquitos, 

para el conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de Conductas 

desafiantes en el aula.  

Objetivos Específicos 

- Diagnosticar el nivel de conocimiento que poseen los maestros del Preescolar 

Los Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y 

comprensión de conductas desafiantes en el aula. 

- Diseñar un programa de capacitación para docentes del Preescolar Los 

Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y 

comprensión de conductas desafiantes en el aula. 

- Aplicar el plan de capacitación a los docentes del Preescolar Los Coquitos sobre 

la condición del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de conductas 

desafiantes en el aula.  

- Evaluar los conocimientos que adquirieron los docentes del Preescolar Los 

Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y 

comprensión de conductas desafiantes en el aula. 

Justificación e Importancia 

Todos los seres humanos poseen características que los hacen destacar y ser 

diferenciados del resto, aunque los individuos experimenten las mismas situaciones, 

sus reacciones no serán iguales, obteniendo así aprendizajes, comportamientos y 

puntos de vista variados. En el mundo hay personas con discapacidades o condiciones 

que, en numerosas ocasiones, se ven limitadas por el entorno social y físico (dado que 

no existen infraestructuras acondicionadas a sus estados). La investigación surge del 

interés por darle el valor e importancia a entender que las personas con TEA son parte 

igual de valiosa en la sociedad y por esa misma razón, el docente de aula y cualquier 
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personal presente en una institución debe tener los conocimientos necesarios para tratar 

esta condición y no menospreciarlos por tener la misma.  

Del estudio, se espera indagar sobre el conocimiento que tienen los docentes 

del Preescolar Los Coquitos acerca de esta condición. Asimismo, se desea aportar 

información relevante para futuros casos que se presenten en los salones de clase, 

recordando que es un tema vital y cuyo valor no recae solamente en el ámbito 

pedagógico.  

Al tomar en consideración la información presentada, para luego capacitar a los 

docentes; se podrá observar un cambio en el ambiente educativo y fuera del mismo. 

Alcance y Delimitación 

El presente trabajo especial de grado, busca implementar un programa de 

capacitación para el conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión 

de conductas desafiantes dentro del aula, para docentes del Preescolar Los Coquitos. 

De este modo, se espera brindar información sobre la condición y sus características en 

las diferentes áreas del desarrollo, se pretende presentar orientaciones que faciliten la 

adaptación de estos casos, con el fin de abordarlos de la mejor manera.  
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Tabla 1. 

Cronograma de elaboración del Trabajo Especial de Grado 

ACTIVIDADES 

TIEMPO DE DURACIÓN 

1er SEMESTRE 2do SEMESTRE  3er SEMESTRE 

oct nov dic ene feb mar abr may jun jul ago sep oct nov dic 

 Título, 

Formulación del 

Problema                            

 Planteamiento del 

Problema, 

Interrogantes                            

 Objetivos, 

Justificación y 

Alcance                            

 Capítulo 1 Integral                            

 Diagnosticar                             

  Diseñar                             

Aplicar                 

Evaluar                
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     CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

 En el siguiente capítulo se exponen los antecedentes que tienen relación con el 

trabajo de investigación que se está realizando, asimismo las bases teóricas que en ella 

se sustentan y la información que se desea impartir, acompañado de las bases legales 

que se están tomando en consideración para llevar a cabo el mismo.  

Antecedentes 

 A continuación, se presentan trabajos de investigación realizados a nivel 

nacional e internacional que aportan y se ven relacionados a la idea y objetivo de la 

presente investigación.  

En primera instancia, se toma en cuenta el trabajo especial de grado de Albis 

Morales (2018), en la Universidad Monteavila, para optar por el título de “Especialista 

en Atención Psicoeducativa en el Autismo”. Morales presenta un “Programa de 

Capacitación en Trastorno del Espectro Autista, dirigido a docentes de Educación 

Inicial en el Municipio Guaicaipuro del Estado Miranda”, la misma, tiene como 

objetivo general “Desarrollar un programa de capacitación en la detección de Trastorno 

del Espectro Autista dirigido a docentes de educación inicial, en el Municipio 

Guaicaipuro Estado Miranda”.  

Este estudio se realizó bajo un enfoque cuantitativo donde en primera instancia se 

recolectó la información necesaria para llevar a cabo la misma, luego se aplicó el 

programa y posteriormente se evaluó el mismo. Teniendo como conclusión que luego 

de aplicar la capacitación pudo existir una mejora notable en cuanto a la formación 

docente, Morales expone que:  

Se observa una mejoría considerable en el promedio de respuestas correctas. Por 
lo cual se puede considerar el uso de programas de capacitación como recurso para 
proveer al docente información del Trastorno del Espectro Autista y así fomentar una 
mayor comprensión del niño. (Morales, 2018)  
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Se considera esta investigación puesto que da pie al proyecto que se tiene pensado 

realizar, se espera que, así como existe una mejora en cuanto a la formación que tengan 

los docentes, exista también una mejora en el apoyo que se le brinde a estos niños.  

Luego, se considera a Martinez y Varon (2019), en la Universidad de Tolima, 

Colombia, para optar por el título de “Especialista en Gerencia de Instituciones”. 

Presentan un “Proyecto de Formación de Docentes en el tema de Inclusión Centrado 

en niños con Trastorno del Espectro Autista en el colegio Click-School”, donde se tiene 

como objetivo general “Formar docentes para la inclusión de niños con Trastorno 

Espectro Autista - TEA, caso Colegio Casa de Laboratorio Infantil Creativa - Clic-K 

School” (p.14). 

 Para este estudio se aplicó  una metodología descriptiva, pasando por dos fases 

donde inicialmente se les realizó una encuesta a los docentes, y en segunda parte 

realizaron un estudio de estrategias; esto llevó a cabo el diseño de una cartilla, donde 

fueran incorporados métodos de evaluación para las personas con la condición; 

teniendo como resultados que si bien algunos de los docentes conocían acerca del TEA 

y podían tener alguna noción de estrategias de abordaje, no todos cuentan con la misma 

formación; este estudio tuvo como conclusión que se busca generalizar y construir una 

red de apoyo con los docentes, teniendo en cuenta la formación que  puedan tener y/o 

adquirir, necesarias para que los niños puedan desarrollarse y obtener un aprendizaje 

en pro de su condición  y no siendo una barrera adicional para ellos. Esta investigación 

se está tomando en cuenta ya que existe una estrecha relación con lo que se desea 

plantear en esta, formando a los docentes no solo con información acerca de la 

condición, sino también brindar estrategias que permitan esta inclusión al aula regular. 

En este mismo año, Mailler Pineda, presenta en la Universidad Católica del 

Táchira, Venezuela (2019); para optar por el título de “Magíster en Orientación en 

Psicología Educativa”, el trabajo de investigación “Plan de Orientación Vocacional 

para Docentes que forman jóvenes dentro del Espectro TEA, en el taller de Formación 

Laboral San Cristóbal”, con el objetivo general de “diseñar un Plan de Orientación 

Vocacional para docentes que forman jóvenes dentro del espectro TEA, en el Taller de 
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Formación Laboral San Cristóbal.” (p.18). Siendo una investigación cualitativa, que 

pasó por tres fases de formación del mismo, teniendo como resultados la “generalidad 

en cómo son abordados pedagógicamente los jóvenes con TEA, sin hacer mayor énfasis 

en su individualidad”, concluyendo de esta forma la limitada eficacia del proceso 

educativo al mediar con niños de esta condición. A pesar de ser un estudio que aborda 

la parte vocacional y laboral de las personas en el espectro, se considera relevante 

brindar información de todo lo que se puede lograr si se lleva un correcto abordaje con 

las bases necesarias para esta.  

Por último, Sandra Sánchez; en la Universidad de Azuay, Ecuador (2020), para 

optar por el título de “Magíster en Educación Básica Inclusiva” presenta el trabajo 

“Prácticas pedagógicas para favorecer procesos inclusivos de un estudiante con 

Trastorno del Espectro Autista en el aula”, con el objetivo “Diseñar prácticas 

pedagógicas que favorezcan procesos inclusivos en el aula para un estudiante con 

Trastorno del Espectro Autista” (p.34), aplicando una metodología de análisis de 

estudio y pasando por diferentes fases donde se inició por conocer los antecedentes del 

estudiante y adicionalmente conocer los aspectos curriculares que su docente le aplica 

(acompañado de una observación y entrevista) y culminando con la realización de 

nuevas planificaciones y recolección de datos de lo observado en la práctica docente. 

Teniendo como resultado y conclusión que “el desconocimiento sobre este tema 

constituye una de las barreras más significativas a las que se ven enfrentados los 

estudiantes con TEA”. Se considera importante esta investigación puesto que aborda 

un tema importante el cual son las barreras que existen y que usualmente no tomamos 

en cuenta, siendo nosotros los docentes (por falta de conocimiento) una de ellas, por lo 

que recalca la ruptura de ellas para brindar un aporte importante a la educación 

inclusiva. 

Bases teóricas 

Las bases teóricas en una investigación, según la Universidad de San Martín de 

Porres (USMP) en el “Manual para la elaboración de la tesis o trabajo de investigación” 

(2019), “constituyen el fundamento teórico sobre los principales enunciados que 
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fundamentan el problema, implica una crítica de las teorías relacionadas directamente 

con el problema en estudio y su proceso de conocimiento”. Se puede plantear como los 

conceptos que dan vida a la investigación, en los cuales se centran los intereses que se 

quieren impartir en esta. A continuación, se presentan los fundamentos teóricos que 

sirvieron como soporte para encaminar el presente trabajo de investigación. 

Programa de Capacitación:  

Según el Blog Ispring (2023), exponen un programa de capacitación como “un plan 

estructurado o una serie de actividades diseñadas para mejorar el conocimiento, 

habilidades o competencias en un área específica. Todas las peticiones de capacitación 

tienen al menos una cosa en común: representan un deseo de cambio”. Esto coincide 

con el deseo principal de esta investigación el cual es, el cambio de pensamiento de los 

docentes que trabajan en el Preescolar Los Coquitos, puesto que por la desinformación 

podemos manejar de forma inadecuada los casos que se puedan presentar con la 

condición.  

Trastorno del Espectro Autista (TEA):  

Se entiende el Trastorno del Espectro Autista, como un tema amplio que viene 

dado hace muchos años atrás por los autores Kanner y Asperger, quienes realizaron 

estudios con diferentes términos que al encontrarse tenían similitud y cierta 

concordancia, lo que trajo con el paso del tiempo que la DSM (Diagnostic and 

Statistical Manual of Mental Disorders) (Manual Diagnóstico y Estadístico de los 

Trastornos Mentales de la Asociación Americana de Psiquiatría), englobe ambos 

estudios como Trastorno del Espectro Autista (TEA). 

Según Kanner se definía como “falta de contacto con las personas, 

ensimismamiento y soledad emocional” (2012) y en simultáneo Asperger lo establece 

como “un patrón de conductas caracterizado por: falta de empatía, ingenuidad, poca 

habilidad para hacer amigos, lenguaje pedante o repetitivo, pobre comunicación no 

verbal, interés desmesurado por ciertos temas y torpeza motora y mala coordinación” 
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(2012),  hoy en día, lo que se conoce como “Asperger”, se incluye dentro del TEA 

haciendo un único diagnóstico.  

Ahora bien, como concepto Mayo Clinic (2021), define el TEA como “una 

afección relacionada con el desarrollo del cerebro que afecta la manera en la que una 

persona percibe y socializa con otras personas, lo que causa problemas en la interacción 

social y la comunicación.  El término «espectro» en el trastorno del espectro autista se 

refiere a un amplio abanico de síntomas y gravedad”. De esta misma forma el blog 

TopDoctor expone que el DSM V, las personas dentro de esta condición presentan 

“déficits de la comunicación social, el diagnóstico del trastorno del espectro autista 

requiere la presencia de patrones de comportamiento, intereses o actividades de tipo 

restrictivo o repetitivo” (2019). 

Clasificación del Autismo:  

El blog “Espacio Autismo” (2024), expone que “El autismo puede presentarse en 

distintos grados de severidad, en función del nivel de soportes que la persona necesite”, 

explican que estos niveles van a partir según el nivel de apoyo que necesite la persona 

en base a un diagnóstico realizado, a groso modo se expone como:  

Nivel 1 - Necesita ayuda 

Nivel 2- Necesita ayuda notable  

Nivel 3 - Necesita ayuda muy notable 

Los niveles no se atribuyen al autismo, sino que se atribuyen a las áreas nucleares 

del autismo, que son las siguientes: la comunicación social, los comportamientos 

restringidos y repetitivos. 

El DSM V (2022), expone que esta caracterización viene dada dependiendo de la 

intensidad y las características de cada persona, siendo:  

1. Nivel 1: Requiere Apoyo: presentan dificultades en la comunicación social y 

pueden presentar comportamientos repetitivos. 



 
32 

 

2. Nivel 2: Requiere Apoyo Sustancial: presentan dificultades evidentes en la 

comunicación social, incluso con apoyo, que afectan la cotidianidad y 

comportamientos repetitivos más pronunciados que pueden interferir con el 

funcionamiento diario. 

3. Nivel 3: Requiere Apoyo Muy Sustancial: presentan dificultades severas en la 

comunicación social que limitan significativamente la capacidad para interactuar con 

los demás y comportamientos repetitivos que interfieren de manera severa con el 

funcionamiento diario. 

Socialización: 

La universidad Internacional de Valencia, expone que “Es importante desechar la 

idea, por ser totalmente falsa, de que todos los chicos afectados de autismo tienen un 

desinterés absoluto por todo lo social” (2023), sin embargo existen características que 

suelen ser “comunes” dentro de la condición, tal como lo plantea la Confederación de 

Autismo España (2024) “Comprender ciertos mensajes que se transmiten de forma 

verbal o el significado no literal del lenguaje (bromas, chistes, metáforas, ironías o 

dobles sentidos), interpretar correctamente la comunicación no verbal: contacto ocular, 

gestos, postura corporal o expresiones emocionales”, entre otros. 

La Confederación de Autismo España (2024), señala que ciertas dificultades que 

pueden tener las personas con autismo a nivel de socialización son “Desenvolverse en 

determinadas situaciones sociales y comprender las reglas sociales “no escritas”, 

entender las emociones, deseos o intenciones de otras personas y utilizar este 

conocimiento en la interacción social y expresar emociones de forma ajustada a la 

situación”. 

Características Conductuales:  

Si bien hablamos de conducta podemos hacer referencia de “aquellos actos o 

comportamientos que realizamos en los distintos contextos” (Área de Conducta y 

Comportamiento - Avanza Con Pimile - Coslada, 2017).  Se puede decir, en líneas 
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generales que la conducta es buena o mala según el contexto en el que se dé la misma, 

si llevamos este concepto al Autismo pueden verse involucradas varias áreas del 

desarrollo al mismo tiempo, lo que muchas veces desencadena conductas inadecuadas 

socialmente hablando y como estas pueden manifestarse de distintas maneras como 

“conductas agresivas, negativismo ante órdenes o demandas, ruptura de normas 

sociales y situaciones de emocionalidad negativa” (Menni, 2023). 

Entre las características conductuales más frecuentes que se pueden presentar en el 

autismo, según el DSM V (2022) tenemos: “patrones de comportamiento, intereses o 

actividades restringidos y repetitivos (Criterio B)” (p. 218);  

Los comportamientos estereotipados o repetitivos incluyen estereotipias motoras 
simples (p. ej., aleteo de manos, chasquido de dedos), uso repetitivo de objetos (p. 
ej., monedas giratorias, juguetes alineados) y habla repetitiva (p. ej., ecolalia, 
repetición tardía o inmediata de palabras escuchadas; uso de “usted” cuando se 
refiere a sí mismo; uso estereotipado de palabras, frases o patrones prosódicos) 
(DSM V, 2022).  

Adicionalmente, 

Algunas fascinaciones y rutinas pueden relacionarse con aparente hiper o 
hiporreactividad a la información sensorial, manifestada a través de respuestas 
extremas a sonidos o texturas específicas, oler o tocar objetos en exceso, 
fascinación con las luces o los objetos que giran y, a veces, aparente indiferencia 
al dolor, el calor o frío. (DSM V, 2022). 

También, señala que 

La insistencia en la uniformidad, adhesión inflexible a las rutinas o patrones 
ritualizados de comportamiento verbal o no verbal (p. ej., angustia extrema ante 
los pequeños cambios, dificultades con las transiciones, patrones de pensamiento 
rígidos, rituales de saludo, necesidad de tomar la misma ruta o comer la misma 
comida todos los días). (DSM V, 2022).  

Características Sensoriales:  

Uno de los conceptos fundamentales que podemos tener presentes es el de 

característica sensorial que lo definen como  

Un proceso neurológico que integra y organiza todas las sensaciones que 
experimentamos tanto propias como del exterior; el adecuado funcionamiento del 



 
34 

 

cerebro nos permite producir respuestas adaptadas a nuestro entorno, lo que 
constituye la base del aprendizaje académico y del comportamiento social”. 
(Cerda, 2024). 

Entre los años 60 y 70, la Dra. Ayres es de las primeras en estudiar el área sensorial 

en los niños y define que existían niños que “tenían un desorden neuronal que resultaba 

en una organización ineficiente de la recepción sensorial captada por el sistema 

nervioso” (Integración Sensorial de J. Ayres - Centro de Terapia Ocupacional 

Pediátrica Alejandra Rivas, s. f.). La terapista Rivas, define que “la integración 

sensorial se centra en tres sentidos básicos: vestibular, propioceptivo y táctil”.  

La Confederación de Autismo España, señala que “las personas con autismo 
pueden procesar los estímulos del entorno de manera diferencial mostrando, en 
ocasiones, hiper o hipo reactividad a los mismos. Esto se puede manifestar 
en: malestar intenso ante determinados sonidos, olores, luces, sabores o texturas 
específicas, que pueden pasar desapercibidos o no incomodar a otras personas; 
interés inusual en aspectos sensoriales del entorno, como insistencia por oler o 
tocar determinadas cosas o fascinación por luces y objetos brillantes o que giran; 
indiferencia aparente al dolor o a la temperatura y la búsqueda de estimulación 
mediante actividad física, como balancearse, girar sobre sí misma o saltar 
repetidamente”. (Gestión, 2024).  

Conductas Desafiantes:  

El blog Hop' Toys, cita a Emerson en 1995, quien dice que  

Toda conducta culturalmente anormal de tal intensidad, frecuencia o duración que 
es probable que la seguridad física de la persona o de los demás corra serio peligro, 
o que limite el uso de las oportunidades normales que ofrece la comunidad, o que, 
incluso, se les niegue el acceso a dichas oportunidades. (Emerson, 1995) 

Estas conductas pueden manifestarse debido a la falta de habilidades que presentan 

las personas con TEA, la incomprensión de ciertas cosas que lo rodean, a la frustración, 

etc.; y se ven reflejadas por “rabietas, pérdidas de control, conductas destructivas, 

autoagresiones y agresiones, no son más que una forma inadecuada para conseguir 

atención, afecto, o simplemente mostrar aburrimiento, queja, frustración”. (Diversia, 

2018). 
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Especialistas:  

Frente a un diagnóstico de TEA, son muchas las dudas que se pueden generar, la 

necesidad de buscar y recibir respuestas acerca de la misma y muchas especialidades 

que visitar; ahora bien, si bien es cierto que no todos los casos son iguales, los 

principales especialistas que se deben buscar son el psicólogo infantil, un neurólogo y 

terapeutas que vaya en pro de la condición, severidad, etc.  

Healthy children.org (2023), considera y expone que  

Un médico o psicólogo con experiencia en el diagnóstico de TEA puede 
realizar el diagnóstico. El TEA también puede ser diagnosticado por un equipo de 
especialistas que puede incluir pediatras del desarrollo, neurólogos infantiles, 
psiquiatras infantiles, psicólogos, patólogos del habla y el lenguaje, terapeutas 
físicos u ocupacionales, educadores y trabajadores sociales. (Healthy Children, 
2023) 

Estrategias:  

Estrategias Bravo, citado por Gamboa, García y Beltrán (2013), considera que las 

estrategias son “escenarios curriculares de organización de las actividades formativas 

y de la interacción del proceso enseñanza y aprendizaje” (p. 103). Bravo, sostiene que 

las estrategias son actividades, debidamente planificadas, que lleva a cabo el docente; 

es menester que al planear las estrategias que se deseen aplicar se tomen en 

consideración las condiciones, intereses, capacidades y habilidades de los niños, tanto 

de manera individual como de forma colectiva, para poder escoger dinámicas que 

motiven al infante y potencien el desarrollo íntegro del mismo, sin perjudicarlo o 

exigirle tareas que no se adapten a sus características. 

 Las estrategias deberán poseer un inicio, desarrollo y cierre; ser variadas, tener un 

tiempo establecido para la ejecución de la actividad, integrar conocimientos y 

experiencias previas, etc. Asimismo, Orozco, citado por Toala, Loor y Pozo (s.f.), 

mantiene que las estrategias son: Un componente esencial del proceso de enseñanza-

aprendizaje. Son el sistema de actividades (acciones y operaciones) que permiten la 

realización de una tarea con la calidad requerida debido a la flexibilidad y adaptabilidad 

a las condiciones existentes. 
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 Las estrategias son el sistema de acciones y operaciones, tanto físicas como 

mentales, que facilitan la confrontación (interactividad) del sujeto que aprende con 

objeto de conocimiento, y la relación de ayuda y cooperación con otros colegas durante 

el proceso de aprendizaje (interacción) para realizar una tarea con la calidad requerida. 

Apoyos Visuales:  

Sabemos que la parte de socialización para las personas con autismo muchas veces 

puede ser difícil para ellos por no comprender lo que las demás personas desean y a su 

vez comunicar lo que ellos mismos quieren, sin embargo suelen apoyarse mucho de lo 

visual, siendo un método más factible de comunicarse y hacerse entender, es por eso 

que la  Federación Autismo Madrid (2024), dice que “Las personas con Trastorno del 

Espectro del Autismo (en adelante TEA), suelen tener más facilidad para comprender 

la información que se presenta visualmente”, a su vez, ABA Center Florida (2023), 

expone que “Sirven como herramientas invaluables para ayudar en los procesos de 

comunicación de personas con TEA”, también que “son fundamentales para 

proporcionar un medio tangible para interpretar el entorno y mejorar la interacción de 

individuos neurodivergentes con los demás. Estos elementos visuales pueden incluir 

fotografías, dibujos, objetos, palabras escritas, listas y recordatorios.” 

Bases legales 

Continuamente, se entiende por bases legales como un "conjunto de documentos 

de naturaleza legal que sirven de testimonio referencial y de soporte a la investigación 

que se realiza” (De Investigadores (s. f.)). Por ende, podemos decir que son todas 

aquellas bases a nivel legal que aportan una validez y una formalidad para trabajar en 

el presente trabajo de investigación.  

Constitución de la República Bolivariana de Venezuela:  

El artículo N°81 de la Constitución, establece que “Toda persona con 

discapacidad o necesidades especiales tiene derecho al ejercicio pleno y autónomo de 

sus capacidades y a su integración familiar y comunitaria”. Se propone que, el Estado 
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brinde igualdad de oportunidades en todo aspecto a esta población, de igual forma 

brindar capacitación y acceso a educación y/o trabajos acordes a la condición que 

presente.  

Ley Orgánica de Educación:   

El artículo N°6, en el aspecto “C” de dicha Ley, garantiza, en el año 2009, “El 

acceso al Sistema Educativo a las personas con necesidades educativas o con 

discapacidad, mediante la creación de condiciones y oportunidades”. Esta ley da un 

paso importante a la educación inclusiva puesto que permite que cualquier persona, 

indiferentemente de su condición o nivel educativo, sea admitido en un colegio regular 

con todos los ajustes necesarios para su comodidad y desarrollo en este. 

Resolución N° 2005: 

Dicha Resolución, expone el “Establecimiento de las normas para la 

Integración Escolar de la población con Necesidades Educativas Especiales”; esto ya 

que comprende la “ Educación Especial, como modalidad del sistema educativo es una 

variante escolar que tiene como finalidad la formación integral de niños, jóvenes y 

adultos con necesidades educativas especiales, para alcanzar la realización de sí mismo 

y la independencia personal”, para llevar a cabo esta modalidad se presenta esta 

resolución, con la normativa necesaria considerando los aspectos que pueden impactar 

de forma positiva en esta integración.  

Ley para Personas con Discapacidad: 

En el 2007, el artículo N°16, decreta que “Toda persona con discapacidad tiene 

derecho a asistir a una institución o centro educativo para obtener educación, formación 

o capacitación”. Esta ley, expone que, bajo ningún motivo o razón se le debe negar el 

ingreso a una persona con cualquier condición (sin importar también su edad) a una 

institución educativa sea o no especializada para esta, es decir, un centro educativo 

regular, en ningún nivel académico.    
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   CAPÍTULO III. 

MARCO METODOLÓGICO 

 En este apartado, se verán reflejados todos los pasos a seguir y el procedimiento 

que se llevó a cabo para formar la capacitación. Esto con el fin de visualizar el proceso 

mediante el cual se ha desglosado la investigación, pudiendo tener en cuenta los 

aspectos necesarios en ella. 

Línea de trabajo 

Para la presente investigación, se pretende trabajar bajo la línea de trabajo 

propuesta y definida por el Centro de Estudios para la Discapacidad (CEDISC) de la 

Universidad Monteavila, la cual se denomina “Discapacidad Accesibilidad Universal 

e Inclusión”. Según E. Rebeca (2023), apoya “el desafío que significa investigar sobre 

la inclusión de las personas vulnerables” (p.1), en este caso particular indagar más 

acerca de la información que tienen los docentes de Educación Inicial acerca de la 

condición del TEA y la comprensión de conductas desafiantes en el aula.  

Enfoque de la Investigación 

 La investigación en cuestión se enmarca dentro del paradigma positivista, el 

cual busca "explicar, predecir, controlar los fenómenos, verificar teorías y leyes para 

regular los fenómenos; identificar causas reales, temporalmente precedentes o 

simultáneas." (Herrera, 2018, p. 1). Dicho enfoque se suma al conjunto de muchos que 

pueden en pocas palabras definirse como “cuantitativo”. 

El mismo, sigue un enfoque cuantitativo, es decir, lleva a cabo un análisis que 

tenga mayor énfasis en el proceso investigativo, utilizando datos concretos. Este 

enfoque “representa un conjunto de procesos, es secuencial y probatorio” (p.4) 

(Hernández, Fernández y Baptista, 2006). El cual inicia delimitando los objetivos y las 

preguntas que van a ser claves para la parte teórica que conlleva el mismo, estas van a 

desencadenar variables que serán comprobadas para luego ser analizadas y obtener de 

estas una conclusión. En este estudio, se prioriza la recolección de datos y la 
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observación, con el objetivo de comprobar la hipótesis y aportar datos relevantes para 

encuentros con futuros casos de niños con TEA y su debido acompañamiento en la 

institución seleccionada. 

Tipo de investigación 

La investigación que se está llevando a cabo es aplicativa/no experimental, esto 

gracias a que se va a aplicar un programa de capacitación a los docentes de la institución 

seleccionada; resulta no experimental gracias a que este tipo de investigación “no se 

genera ninguna situación, sino que se observan las situaciones ya existentes” (p.152) 

(Hernández, Fernández y Baptista, 2006). Se observa el fenómeno tal como se da en su 

ambiente natural, en este caso se observa el día a día de los docentes que no poseen 

mayor información acerca de la condición de TEA ni la comprensión de conductas 

desafiantes en el aula.  

Diseño de investigación 

 El diseño de investigación, según Hernández, Fernández y Baptista, 2006, hace 

referencia al “plan o estrategia concebida para obtener la información que se desea con 

el fin de responder al planteamiento del problema” (p.165).  Siguiendo esta idea, para 

la presente se considera una “investigación de campo”, esta implica el entorno en el 

cual se desarrolla el estudio de forma natural, y está acompañado de diferentes métodos 

y estrategias para recopilar información. (Hernández, Fernández y Baptista, 2006).  

Las fases que se llevaron a cabo para realizar el estudio fueron las siguientes: 

Fase 1: Diagnosticar el nivel de conocimiento que poseen los maestros del 

Preescolar los Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y la 

comprensión de conductas desafiantes en el aula:  

Esta fase se llevó a cabo por medio de una encuesta, la cual fue aplicada a 9 

docentes a quienes se les explicó el fin de la investigación y se les solicitó realizar la 

misma bajo el criterio de poder determinar el nivel de conocimiento que tenían las 
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mismas para ese momento, esta se realizó en base a las variables dispuestas para la 

investigación.  

Fase 2: Diseñar un programa de capacitación para docentes del Preescolar Los 

Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y la comprensión 

de conductas desafiantes en el aula.  

En esta fase, partiendo de los resultados obtenidos de la encuesta realizada, se 

tomaron en consideración los aspectos donde existía mayor desinformación o donde se 

vio mayor cantidad de respuestas incorrectas, para así diseñar lo que sería la 

capacitación a impartir, desglosando la información en 5 sesiones que permitirán 

caracterizar cada una de las áreas a tratar, sin embargo, también se valoraron todos los 

aspectos que se habían planteado, de forma de conceptualizar en estos o brindar más 

información de los avances que existen y así aclarar dudas o falsas creencias. 

Fase 3: Aplicar el plan de capacitación a los docentes del Preescolar Los 

Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y la comprensión 

de conductas desafiantes en el aula.  

Como se mencionó anteriormente, la capacitación fue aplicada en 5 sesiones, 

en donde en primera instancia se dio un pequeño abrebocas de lo que sería la formación 

y generar un paneo de lo que conocen como autismo; luego en la siguiente sesión se 

realizó la caracterización del mismo y como se da la comunicación y socialización; se 

continuó con una tercera formación, en donde se conversó de la parte conductual y 

sensorial; para la cuarta sesión se conceptualizó de dónde vienen dadas las conductas 

desafiantes; y por último como cierre, se habló desde lo reflexivo de todo lo que 

podemos hacer en base a los conocimientos obtenidos.  

Fase 4: Evaluar los conocimientos que adquirieron los docentes del Preescolar 

Los Coquitos acerca de la condición del Trastorno del Espectro Autista y la 

comprensión de conductas desafiantes en el aula.  

Por último, luego de haber realizado las 5 sesiones de capacitación, se procedió 

a realizar la misma encuesta que se pasó al inicio a los mismos 9 docentes que 
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recibieron la formación, de forma de evaluar cuáles fueron los conocimientos que 

lograron adquirir con la misma y así poder hacer un análisis comparativo entre ambas 

encuestas (siendo la misma) y poder definir en que áreas aún se debe seguir trabajando 

y lograr hacer recomendaciones para este mismo fin. 
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Tabla de Variables por Objetivos 

Tabla 2 

Capacitación sobre Trastorno del Espectro Autista y Comprensión de Conductas Desafiantes 

Objetivo General: Desarrollar un plan de capacitación a los docentes del Preescolar Los Coquitos, para el conocimiento del 

Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de Conductas desafiantes en el aula. 

Objetivo Variable Conceptualización Dimensión Indicadores Ítem 

Diagnosticar el nivel de 

conocimiento que poseen 

los maestros del Preescolar 

Los Coquitos acerca de la 

condición del Trastorno del 

Espectro Autista y la 

comprensión de conductas 

desafiantes en el aula. 

 

Conocimiento del Trastorno del 
Espectro Autista y la 
comprensión de conductas 
desafiantes, que poseen los 
maestros del Preescolar Los 
Coquitos.  

Afección relacionada con 

el desarrollo del cerebro que 

afecta la manera en la que una 

persona percibe y socializa con 

otras personas, lo que causa 

problemas en la interacción 

social y la comunicación. El 

término «espectro» en el 

trastorno del espectro autista se 

refiere a un amplio abanico de 

síntomas y gravedad. El DSM 

V expone que las personas 

dentro de esta condición 

presentan “deficiencias 

persistentes en la 

Afección 

relacionada al 

desarrollo del 

cerebro.  

 

-Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Clasificación del 
Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Niveles de apoyo. 
- Espectro  
-Características del 
Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Comportamiento. 
-Socialización. 
-Áreas Clínicas.   
-Conductas 
desafiantes. 
 

Pretest -Cuestionario de 
opciones 
- ¿Qué es el Trastorno del 
Espectro Autista?  
- ¿Cuál es la clasificación 
de la condición del 
Trastorno del Espectro 
Autista? 
- ¿Por qué se habla de un 
espectro? 
- ¿Cuáles son las 
características de los niños 
con Trastorno del Espectro 
Autista? 
- ¿Cómo suele ser el 
comportamiento de un niño 
con Trastorno del Espectro 
Autista (TEA)? 

- ¿Cómo suele ser la 
socialización de los niños con 
Trastorno del Espectro 
Autista? 

- ¿Cuáles son las áreas 
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comunicación social y en la 

interacción social en diversos 

contextos. Patrones restrictivos 

y repetitivos de 

comportamiento, intereses o 

actividades”. 

“Toda conducta 

culturalmente anormal de tal 

intensidad, frecuencia o 

duración que es probable que 

la seguridad física de la 

persona o de los demás corra 

serio peligro, o que limite el 

uso de las oportunidades 

normales que ofrece la 

comunidad, o que, incluso, se 

les niegue el acceso a dichas 

oportunidades”. Estas 

conductas pueden manifestarse 

debido a la falta de habilidades 

que presentan las personas con 

TEA, la incomprensión de 

ciertas cosas que lo rodean, a la 

frustración, etc.; y se ven 

clínicas que se deben 
buscar frente al 
diagnóstico? 
- ¿Cuáles son los niveles 
de apoyo que requieren 
estos niños? 

- ¿Qué es una conducta 
desafiante? 

- ¿Qué hacer frente a una 
conducta desafiante? 
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reflejadas por “rabietas, 

pérdidas de control, conductas 

destructivas, autoagresiones y 

agresiones, no son más que una 

forma inadecuada para 

conseguir atención, afecto, o 

simplemente mostrar 

aburrimiento, queja, 

frustración” (Diversia, 2018). 

Diseñar un programa de 

capacitación para docentes 

del Preescolar Los Coquitos 

acerca de la condición del 

Trastorno del Espectro 

Autista y la comprensión de 

conductas desafiantes en el 

aula. 

Programa de Capacitación.  
“Un plan estructurado o una 

serie de actividades diseñadas 

para mejorar el conocimiento, 

habilidades o competencias en 

un área específica. Todas las 

peticiones de capacitación 

tienen al menos una cosa en 

común: representan un deseo 

de cambio”. Esto coincide con 

el deseo principal de esta 

investigación el cual es, el 

cambio de pensamiento de los 

docentes que en ella trabajan, 

puesto que por la 

-Plan estructurado 

con actividades y 

estrategias para 

capacitar a nivel 

pedagógico.  

-Conocimiento. 
-Estrategias. 
-Actividades. 
-Habilidades. 
-Competencias. 

-Concepto de TEA 
-Grados y nivel de apoyo 
-Características del TEA 
en todas las áreas de 
desarrollo. 
-Posibles causas del TEA.  
-Estrategias de trabajo 
para niños con TEA.  
-Habilidades de los niños 
con TEA. 
-Competencias del 
docente que trabajan con 
niños con TEA 
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desinformación podemos 

manejar de forma inadecuada 

los casos que se puedan 

presentar con la condición. 

Aplicar el plan de 

capacitación a los docentes 

del Preescolar Los Coquitos 

sobre la condición del 

Trastorno del Espectro 

Autista y la comprensión de 

conductas desafiantes en el 

aula.  

Programa de Capacitación.  
“Un plan estructurado o una 

serie de actividades diseñadas 

para mejorar el conocimiento, 

habilidades o competencias en 

un área específica. Todas las 

peticiones de capacitación 

tienen al menos una cosa en 

común: representan un deseo 

de cambio”. Esto coincide con 

el deseo principal de esta 

investigación el cual es, el 

cambio de pensamiento de los 

docentes que en ella trabajan, 

puesto que por la 

desinformación podemos 

manejar de forma inadecuada 

los casos que se puedan 

presentar con la condición. 

-Plan estructurado 

con actividades y 

estrategias para 

capacitar a nivel 

pedagógico.  
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Evaluar los conocimientos 

que adquirieron los 

docentes del Preescolar Los 

Coquitos acerca de la 

condición del Trastorno del 

Espectro Autista y la 

comprensión de conductas 

desafiantes en el aula. 

Conocimiento del Trastorno del 
Espectro Autista y la 
comprensión de conductas 
desafiantes, que poseen los 
maestros del Preescolar Los 
Coquitos.  

Afección relacionada con 

el desarrollo del cerebro que 

afecta la manera en la que una 

persona percibe y socializa con 

otras personas, lo que causa 

problemas en la interacción 

social y la comunicación. El 

término «espectro» en el 

trastorno del espectro autista se 

refiere a un amplio abanico de 

síntomas y gravedad. El DSM 

V expone que las personas 

dentro de esta condición 

presentan “deficiencias 

persistentes en la 

comunicación social y en la 

interacción social en diversos 

contextos. Patrones restrictivos 

y repetitivos de 

comportamiento, intereses o 

actividades”. 

Afección 

relacionada al 

desarrollo del 

cerebro.  

 

-Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Clasificación del 
Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Niveles de apoyo. 
- Espectro  
-Características del 
Trastorno del 
Espectro Autista. 
-Comportamiento. 
-Socialización. 
-Áreas Clínicas.   
-Conductas 
desafiantes. 
 

- ¿Qué es el Trastorno del 
Espectro Autista?  
- ¿Cuál es la clasificación 
de la condición del 
Trastorno del Espectro 
Autista? 
- ¿Por qué se habla de un 
espectro? 
- ¿Cuáles son las 
características de los niños 
con Trastorno del Espectro 
Autista? 
- ¿Cómo suele ser el 
comportamiento de un niño 
con Trastorno del Espectro 
Autista (TEA)? 

- ¿Cómo suele ser la 
socialización de los niños con 
Trastorno del Espectro 
Autista? 

- ¿Cuáles son las áreas 
clínicas que se deben 
buscar frente al 
diagnóstico? 
- ¿Cuáles son los niveles 
de apoyo que requieren 
estos niños? 

- ¿Qué es una conducta 
desafiante? 

- ¿Qué hacer frente a una 
conducta desafiante? 
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Población y muestra 

 Hernández, Fernández y Baptista (2006), definen la población como “un 

conjunto de todos los casos que concuerdan con determinadas especificaciones” 

(p.174), a su vez, definen una muestra como el “subgrupo de la población del cual se 

recolectan los datos y que debe ser representativo de esta”. En la investigación se van 

a considerar como población de estudio docentes en el área Inicial, y específicamente 

se tomará la muestra de 9 docentes del Preescolar Los Coquitos, a las cuales se les 

aplicó el programa de capacitación establecido.  

Técnicas e instrumentos de recolección de información 

Hernández, Fernández y Baptista (2006), exponen que “Recolectar los datos 

implica elaborar un plan detallado de procedimientos que nos conduzcan a reunir datos 

con un propósito específico” (p.198), de esta misma forma comentan que es un 

“Recurso que utiliza el investigador para registrar información o datos sobre las 

variables que tiene en mente”.  Es en esta etapa donde se van a establecer todos los 

parámetros necesarios para aplicar el instrumento que va a permitir llevar a cabo dicho 

plan para el programa de capacitación.  

Esta investigación se apoyará en un cuestionario “pretest y post-test”, “como una 

evaluación del antes y después de un programa para medir si los cambios esperados se 

produjeron entre las participantes del mismo” (p.1) (Orientaciones de EMpower para 

el diseño de Pre y Post-Test, s.f).  

Basado en esto, el cuestionario se va a presentar por medio de selección simple 

para poder clasificar las respuestas de los encuestados, de la siguiente forma:  

● Datos del docente (nombre y grupo en el que trabaja). 

● Concepto de TEA (tres opciones de definición). 

● Clasificación de la condición del TEA (Tres opciones de clasificación) 

● Se habla de espectro porque… (tres opciones de definición)  

● Características de los niños con TEA (tres opciones de un conjunto de 

características) 
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● Conducta desafiante (tres definiciones de conducta desafiante) 

● Que hacer frente a una conducta desafiante (tres opciones de respuesta) 

 

Posterior a obtener las respuestas del Pre-test, se pretende en base a estas, diseñar 

la capacitación. 

Validez 

La validez de un estudio “Se refiere al grado en que un instrumento mide la variable 

que pretende medir” (Hernández, Fernández y Batista, 2014, p.201), así mismo, esta 

fue realizada por parte de una experta en el área, haciendo los ajustes necesarios para 

que el mismo tenga efectividad, esto con el fin de que pueda asegurar o definir que la 

variable dispuesta sea medible a lo que se pretende estudiar en la investigación.  

En su revista, Hurtado y Toro (2007), proponen que  

Se basa en la correspondencia teórica entre los ítems del instrumento y los 
conceptos del evento. Busca corroborar el consenso entre el investigador y los 
expertos con respecto a la pertenencia de cada ítem a las respectivas sinergias del 
evento y, de esta manera, apoyar la definición de la cual se parte. (Hernández, 
Fernández y Batista, 2014). 
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    CAPÍTULO IV 

                                      ANÁLISIS RESULTADOS 

Presentación y análisis de los resultados 

 El siguiente capítulo expone los resultados obtenidos en el instrumento 

realizado, el cual ha sido validado por expertos en el área y responde a los objetivos de 

la presente investigación; asimismo, como se expone en el capítulo anterior se 

seleccionó una muestra de 9 docentes de la población de docentes en el área de 

Educación Inicial, a las cuales se les aplicó la capacitación.  

Pre Test 

 
Tabla 3: 
Trastorno del espectro Autista 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
Una alteración del neurodesarrollo                   8                                                88.8% 
Una enfermedad                                                0                                                   0% 
Una discapacidad intelectual                             1                                                11,1% 

 
Total                                                                   9                                                 100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 1. 

Trastorno del Espectro Autista. 

 

 

 

 

 

 



 
50 

 

Interpretación:  

 Según los datos obtenidos se puede ver como el 88.8% de los docentes aciertan 

en cuanto al concepto de la condición; mientras que el 11.1% apunta a definirla como 

una discapacidad intelectual y el 0% de las personas encuestadas consideran el 

trastorno del espectro autista como una enfermedad. 

De esta misma forma, la mayoría acierta y coincide con el concepto expuesto 

en las bases teóricas donde Mayo Clinic (2021), define el TEA como “una afección 

relacionada con el desarrollo del cerebro que afecta la manera en la que una persona 

percibe y socializa con otras personas” (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y 

Causas - Mayo Clinic, 2021), dejando claro que se trata de una alteración en el 

neurodesarrollo de ciertos niños y/o adultos.  

Lo que engloba que, los números obtenidos van de la mano con el concepto de 

lo que es la condición a groso modo, se puede decir que casi el 100% de los docentes 

comprende que hablamos de una alteración del neurodesarrollo en los niños y es por 

esta línea de estudio que se llevará a cabo la capacitación, es decir, partiendo de este 

concepto todas las aristas que, en él, se desarrollan y forman parte de la condición.  

 

Tabla 4: 

Clasificación del Trastorno del espectro Autista 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

Normal/Discapacitado                                     0                                                    0% 

Autismo leve, moderado y severo                   5                                                   55.5% 

Grado 1, grado 2 y grado 3                              4                                                   44.4%

Total                                                                   9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 2. 

Clasificación del Trastorno del espectro Autista 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Con lo observado, partiendo de la 2da pregunta realizada acerca de la 

clasificación del autismo, el 55.5%, expresan que la opción correcta es “Autismo leve, 

autismo moderado y autismo severo”; mientras que el 44.4% expone que la 

clasificación de la condición es “grado 1, grado 2 y grado 3”, y por último un 0% 

considera que la clasificación correcta sea “normal o discapacitado”.  

 La clasificación del autismo ha sufrido muchos cambios con el paso del tiempo 

por lo que es común que las personas suelen definirlo de distintas formas, sin embargo, 

la manera correcta la expone el DSM-5, el cual establece como se expone en el marco 

teórico que “esta caracterización viene dada dependiendo de la intensidad y las 

características de cada persona, siendo: Nivel 1: Requiere Apoyo, Nivel 2: Requiere 

Apoyo Sustancial y Nivel 3: Requiere Apoyo Muy Sustancial”.  

Se puede comprender que las personas que no se relacionan al 100% con la 

condición o la conozcan a groso modo, puedan definir la clasificación del autismo de 

muchas formas, unas más comunes que otras, ya que como se expresó, es un término y 

una clasificación que, con el paso del tiempo ha ido englobando y estableciendo nuevos 

parámetros para su conocimiento, por lo que los resultados obtenidos tienen sentido en 

cuanto a lo anteriormente expuesto. 
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Tabla 5: 

Espectro 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

Son niños con una enfermedad                       0                                                    0% 

Las características son diferentes en               6                                                   66.6% 

cada caso                                                          

Tienen habilidades especiales                        3                                                   33.3%   
Total                                                                 9                                                       100%  

Fuente: Moreno (2024) 

 

Figura 3: 

Espectro 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 En base a los datos obtenidos, tenemos un 0% que es acertado al pensar que un 

espectro trata de una enfermedad; luego, se puede ver un porcentaje del 66.6% que 

habla de que se utiliza este término ya que “las características son diferentes en cada 

caso”; mientras que el resto del porcentaje, el cual apunta al 33.3%, habla de que 

“tienen habilidades especiales”.  

 Basándonos en la página Mayo Clinic 2021, efectivamente se utiliza el término 

de “espectro”, ya que si bien es cierto que la condición tiene una serie de características 
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que pueden apuntar a ella, no en todos los casos se presentan o se manifiestan de la 

misma forma, es por eso que utiliza para “referirse a un amplio abanico de síntomas y 

gravedad”. (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y Causas - Mayo Clinic, 2021). 

 Existen muchos mitos (en su mayoría falsos) que hablan de la condición como 

“niños superdotados” “son especiales” “son muy inteligentes”, que es donde se puede 

ver la respuesta de un porcentaje de las docentes; y si, en muchos casos puede ser así, 

pero va más allá de ser un mito o de que la condición venga acompañada de esto, va de 

la mano con los intereses restringidos que pueden llegar a tener y por ende ser 

sobresalientes en este tema, existen múltiples formas de manifestarse y es allí cuando 

hablamos de un espectro, apuntando a lo que selecciona el resto de los docentes 

encuestados.  

 

Tabla 6: 

Signos de Alarma en los niños con TEA 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

-No les gusta relacionarse con otros y              5                                                   55.5% 

pueden presentar conductas agresivas            

-Prefieren estar solos y no compartir                3                                                   33.3% 

las cosas                                                                        

-Pueden interactuar o comunicarse                   1                                                   11.1% 

de forma inadecuada                       

Total                                                                  9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 4. 

Signos de Alarma en los niños con TEA. 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Las respuestas obtenidas apuntan a un mayor porcentaje, del 55.5% que, las 

principales características de la condición vienen dadas porque no les gusta 

relacionarse con otros y presentan conductas agresivas; el otro 33.3% considera que 

estas características son que prefieren estar solos y no compartir las cosas y solo el 

11.1% acierta en que pueden interactuar o comunicarse de una forma inadecuada.  

 Mayo Clinic (2021), comenta que la condición “afecta la manera en la que una 

persona percibe y socializa con otras personas, lo que causa problemas en la interacción 

social y la comunicación” (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y Causas - Mayo 

Clinic, 2021). De esta misma forma la página EDECA Formación, expone que el DSM 

V, las personas dentro de esta condición presentan “deficiencias persistentes en la 

comunicación social y en la interacción social en diversos contextos. Patrones 

restrictivos y repetitivos de comportamiento, intereses o actividades” (¿Qué significa 

DSM-5 y cómo afecta al Trastorno del Espectro Autista (TEA)? EDECA Formación, 

2022). Esto nos deja en claro que son personas que presentan alteraciones a nivel social 

y comunicación y la forma de percibir las cosas, sin embargo, siempre van a presentarse 

de forma diferente y se debe tener un ojo clínico o conocer la condición para diferenciar 

cuando “no” hacen algo y cuando “si”.  
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 Puede ser a interpretación de cada persona, sin embargo, si se conoce la 

condición puede entenderse que, aunque no hablen de forma verbal tienen intenciones 

comunicativas, aunque quieran estar cerca, sé pueden llegar a frustrar con el contacto 

físico y esto no significa que sean agresivos; las personas con autismo pueden 

interactuar y comunicarse con otras personas, ¿Pero lo hacen inadecuadamente? si, 

efectivamente pueden llegar a hacerlo así y es allí donde entra su condición. Los 

resultados obtenidos afirman que muchas veces los comportamientos pueden 

malinterpretarse y que es allí donde debemos ser clínicos y observadores para ver 

cuáles son los signos que realmente están afectando a nuestros niños.  

 

Tabla 7: 

Comportamiento de los niños con TEA 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

-Pueden adaptarse fácilmente a                        0                                                     0% 

cualquier tarea y/o actividad                        

-Tienen intereses especiales y                           7                                                   77.7%    

movimientos repetitivos                                                                                    

-Presentan conductas agresivas                         2                                                  22.2%   

ante situaciones novedosas                                       

Total                                                                  9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 5. 

Comportamiento de los niños con TEA 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 En la pregunta N°5, el 77.7% de los docentes apuntan a que tienen intereses 

especiales y movimientos repetitivos; mientras que el otro 22.2% consideran que 

presentan conductas agresivas ante situaciones novedosas y un 0% de las personas 

encuestadas apuntan a que el comportamiento de un niño con la condición es que se 

adaptan fácilmente a cualquier tarea o actividad.  

 Siguiendo la idea de la página “EDECA Formación”, la cual expone que, según 

el DSM V, las personas dentro de esta condición presentan “Patrones restrictivos y 

repetitivos de comportamiento, intereses o actividades” (¿Qué significa DSM-5 y cómo 

afecta al Trastorno del Espectro Autista (TEA)? EDECA Formación, 2022), las 

personas dentro de la condición perciben las cosas de una forma diferente, dentro de 

dichas características se presentan las estereotipias bien sea en movimientos, la forma 

de moverse, etc.  

 Muchas veces por lo anteriormente mencionado, no todo el mundo logra 

entender estos intereses restringidos y mucho menos los movimientos estereotipados, 

y pueden llegar a atentar en contra de las personas dentro de la condición por 

frustración, burla, etc.; esto muchas veces juega en contra para esta población, ya que 

es por medio de sus movimientos o intereses que logran seguir adelante y al quitárselo 

por no entenderlo, pueden llegar a presentar una “crisis” dentro de la cual pueden auto 
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agredirse o a su entorno, y es allí donde muchas veces por errores que nosotros, 

causamos que pueden llegar a tildarlos como “agresivos”.  

 
Tabla 8: 
Socialización de un niño con Trastorno del espectro Autista 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Les cuesta mantener conversaciones             2                                                 22.2% 
y entender el doble sentido                 
-Nunca mantienen contacto visual                  6                                                  66.6% 
-No le gusta compartir con                              1                                                 11,1% 
sus pares                            

 
Total                                                                   9                                                 100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 6. 

Socialización de un niño con Trastorno del Espectro Autista. 
 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 En primera instancia tenemos un porcentaje del 66.6% que considera que la 

socialización en niños con la condición se basa en que “nunca mantienen contacto 

visual”, otro mediano porcentaje del 22.2% que acierta al pensar que “le cuesta 

mantener conversaciones y entender el doble sentido” y por último un 11.1% que 

considera que “no le gusta compartir con sus pares”.  
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 Si bien sabemos que una de las características dentro de la condición es el 

escaso contacto visual, esto no significa que “nunca vean a los ojos”, dependerá de 

diferentes aspectos conseguir este contacto, quizás en ciertos casos sea muy fugaz, 

como otros en los que es muchísimo más natural, pero esta; en otros casos pensamos 

que “no le gusta estar acompañado”, y puede que no sea así, puede que existan factores 

multisensoriales que no le permitan relacionarse de forma óptima. 

Por último, la socialización en las personas con esta condición puede que este, 

y se manifiesta como que les cuesta mantener conversaciones y entender el doble 

sentido, la Confederación de Autismo España dice que las personas con esta condición 

suelen tener problemas en la socialización porque  “Comprender ciertos mensajes que 

se transmiten de forma verbal o el significado no literal del lenguaje (bromas, chistes, 

metáforas, ironías o dobles sentidos), interpretar correctamente la comunicación no 

verbal: contacto ocular, gestos, postura corporal o expresiones emocionales” (¿Qué es 

el autismo? Características y diagnóstico. Autismo España - Confederación Autismo 

España 2024). 

 La teoría en este caso no es lo que acierta con el mayor porcentaje obtenido, si 

bien puede ser confuso y por falta de conocimientos o herramientas no logramos ese 

contacto visual, o no logramos involucrarlos y pensar que están mejor solos, no 

significa que sea lo acertado, puede que el error lo estemos cometiendo nosotros como 

docentes.  

 
Tabla 9: 
Áreas clínicas dentro del diagnóstico  

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Psicólogo, pediatra y                                      0                                                      0%    
otorrinolaringólogo                        
-Psicólogo y pediatra                                       0                                                      0% 
-Psicólogo, neurólogo y terapeutas                  9                                                  100%                           

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 7. 

Áreas clínicas dentro del diagnóstico. 
 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 La pregunta N°7, acierta el 100% de las docentes encuestadas cuando 

consideran que las áreas clínicas que deben consultarse frente a un diagnóstico en 

primera instancia son el “psicólogo, neurólogo y terapeutas”; mientras que el 0% 

considera pertinente el asistir a “psicólogo, pediatras y otorrinolaringólogo” y 

“psicólogo y pediatra”. 

 Son muchos los especialistas que pueden ayudar en el diagnóstico y en el 

progreso de la condición, sin embargo, siempre hay papeles fundamentales que deben 

cumplirse, en este caso la teoría nos expone, cómo Healthy children.org, que “un 

médico o psicólogo con experiencia en el diagnóstico de TEA puede realizar el 

diagnóstico. El TEA también puede ser diagnosticado por un equipo de especialistas 

que puede incluir pediatras del desarrollo, neurólogos infantiles, psiquiatras infantiles, 

psicólogos, patólogos del habla y el lenguaje, terapeutas físicos u ocupacionales, 

educadores y trabajadores sociales” (Qué hacer si se sospecha autismo en su hijo - 

Healthy Children.Org, 2023).  

 Es confortante que un aspecto tan importante como lo es buscar ayuda 

profesional, los docentes encuestados tengan presente a quienes acudir y en quienes 

apoyarse al momento de un diagnóstico o un caso diario dentro de un aula de clase.  
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Tabla 10: 
Manifestación de conducta desafiante 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Sigue las instrucciones y  
mantiene una relación agradable                     0                                                      0%              
con todos                                                  
-Discute con sus pares de forma                      1                                                   11.1% 
repetitiva                                       
-Suele discutir con adultos y sus pares 
de forma activa negándose a cumplir              8                                                   88.8%   
las normas y/o peticiones                                     

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 8. 

Manifestación de conducta desafiante 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 El mayor porcentaje se puede visualizar en donde el 88.8% de los encuestados 

consideran que una conducta desafiante se da en el aula cuando “suele discutir con 

adultos y sus pares de forma activa negándose a cumplir normas y/o peticiones”; el otro 

11.1% considera que se manifiesta cuando “discute con sus pares de forma repetitiva” 

y por último el 0% establece que una conducta desafiante es cuando “sigue las 

instrucciones y mantiene una relación agradable con todos”.  
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Si lo llevamos por la parte teórica, el blog Hop' Toys, citando a Emerson (1995), 

dice que “Toda conducta culturalmente anormal de tal intensidad, frecuencia o 

duración que es probable que la seguridad física de la persona o de los demás corra 

serio peligro, o que limite el uso de las oportunidades normales que ofrece la 

comunidad, o que, incluso, se le niegue el acceso a dichas oportunidades” (Autismo: 

Conductas Desafiantes - Hop´ Toys, 2020), según este concepto se pudiera 

medianamente acercar a lo que se describe anteriormente en el 88.8% de los 

encuestados, en una discusión con adultos o sus pares por incumplir alguna solicitud o 

normas y puede manifestarse de diferentes formas.  

La presencia de estas conductas puede verse reflejado gracias a la falta de 

habilidades que pueden presentar las personas con la condición para manifestar algún 

sentimiento o la incomprensión de lo que está sucediendo, se puede dar con adultos o 

con sus pares, es decir, no es únicamente con las personas de su edad o de su entorno, 

puede manifestarse con cualquier persona.  

 

Tabla 11: 
Estrategias ante la presencia de una conducta desafiante  
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Ignora la conducta y continúa                        2                                                    22.2%    
con la clase y/o actividad                                                           
-Envía al niño con los directivos                      0                                                      0% 
-Se anticipa la conducta y muestra                  7                                                    77.7%    
opciones para evitar la misma                                    

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 9. 

Estrategias ante la presencia de una conducta desafiante. 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  
 
 En pro de la pregunta, el 0% de los encuestados aciertan al no seleccionar enviar 

al niño con la directiva como una estrategia en el aula frente a la presencia de una 

conducta desafiante; el 22.2% de estos considera que una estrategia factible es ignorar 

la conducta y seguir con la rutina, mientras que el restante, el 77.7% de los encuestados 

consideran que la estrategia a utilizar debería ser anticipar la conducta y mostrar 

opciones para evitarla.  

 Las conductas desafiantes pueden manifestarse de muchas formas, como 

“rabietas, pérdidas de control, conductas destructivas, autoagresiones y agresiones, no 

son más que una forma inadecuada para conseguir atención, afecto, o simplemente 

mostrar aburrimiento, queja, frustración” (Abordaje De Las Conductas Desafiantes En 

TEA | Diversia Formación, Diversia, 2018).  

Ahora, Bravo, citado por Gamboa, García y Beltrán (2013), considera que las 

estrategias son “escenarios curriculares de organización de las actividades formativas 

y de la interacción del proceso enseñanza y aprendizaje” (p. 103). Bravo, sostiene que 

las estrategias son actividades, debidamente planificadas, que lleva a cabo el docente; 

es menester que al planear las estrategias que se deseen aplicar se tomen en 

consideración las condiciones, intereses, capacidades y habilidades de los niños, tanto 

de manera individual como de forma colectiva, para poder escoger dinámicas que 
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motiven al infante y potencien el desarrollo íntegro del mismo, sin perjudicarlo o 

exigirle tareas que no se adapten a sus características. 

 Por ende, podemos decir, que buscar estrategias para no perjudicar al niño 

siempre va a ser la mejor opción frente a un escenario en donde ya conocemos como y 

que detona estas conductas desafiantes tanto para el niño como su entorno, es allí donde 

entra la anticipación y la búsqueda de alternativas que no perjudique el niño, la rutina 

y/o la jornada.  

 
Tabla 12: 
Estrategia frente a dificultad para la adaptación   
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Dejar que haga lo que desee para                  0                                                    0%  
que pueda regularse                                                                                    
-Llamar la atención y conversar  
con él acerca de lo inadecuado de                  3                                                     33.3% 
su comportamiento                     
-Utilizar apoyo visual                                    6                                                    66.6%                               

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 10. 

Estrategia frente a dificultad para la adaptación   
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Interpretación:  

 El 0% de las personas encuestadas consideran como opción el dejar al niño 

hacer lo que desee para poder regularse, un 33.3% considera que la mejor estrategia es 

llamar la atención del niño y conversar con él acerca de su mal comportamiento y por 

último el 66.6% considera que utilizar apoyo visual para la adaptación de un niño es la 

mejor estrategia para conseguirlo.  

Anteriormente se expuso como la parte de la socialización de los niños dentro 

de esta condición presentan dificultades para entender conversaciones o el doble 

sentido, a su vez, se les hace difícil comprender ciertas situaciones que lo rodean por 

ende, conversar con él acerca del incumplimiento puede que no sea factible porque 

quizás no comprende que acción hizo mal o porque está siendo amonestado; por otra 

parte sabemos que las personas dentro de la condición suelen ser muy visuales y a su 

vez la adaptación a nuevos espacios, rutinas, etc. suele ser complejo para ellos.  

La Federación Autismo Madrid, dice que “Las personas con Trastorno del 

Espectro del Autismo, suelen tener más facilidad para comprender la información que 

se presenta visualmente” (Los apoyos visuales, un recurso para las personas con TEA 

- Federación Autismo Madrid, 2024), a su vez, ABA Center Florida, expone que 

“Sirven como herramientas invaluables para ayudar en los procesos de comunicación 

de personas con TEA” (Beneficios de los Apoyos Visuales para el Autismo - ABA 

Centers of Florida, 2023).  

La mayoría de los encuestados van de la mano con la teoría y piensan desde la 

condición de los niños y cómo pueden ayudarlos dentro de un salón de clase a la 

adaptación, no solo de ellos sino también de todo el grupo como uno solo.  

 

Análisis Post Test 

 A continuación, se presentan los resultados obtenidos en el PostTest, aplicado 

igualmente a 9 docentes del área de educación inicial con el fin de conocer los 

resultados obtenidos a partir de la capacitación impartida, la cual fue realizada en base 
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a los resultados obtenidos del Pretest, haciendo énfasis en aquellas áreas en las cuales 

se pudo detectar o evidenciar mayor desconocimiento acerca de la condición. 

Post Test.  

 

Tabla 13: 

Trastorno del espectro Autista 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
Una alteración del neurodesarrollo                   6                                                66.6% 
Una enfermedad                                                0                                                   0% 
Una discapacidad intelectual                             3                                                33.3% 

 
Total                                                                   9                                                 100% 

Fuente: Moreno (2024). 

 

Figura 11: 

Trastorno del espectro Autista 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 El resultado obtenido arroja un 66.6% que considera el Trastorno del Espectro 

Autista como una alteración del neurodesarrollo, mientras que un 33.3% de la 

población considera que es una discapacidad intelectual, de igual forma el 0% lo 

considera una enfermedad.  
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 Haciendo un recuento de lo que fue el marco teórico tenemos como concepto 

que Mayo Clinic (2021), que define el TEA como “una afección relacionada con el 

desarrollo del cerebro que afecta la manera en la que una persona percibe y socializa 

con otras personas” (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y Causas - Mayo 

Clinic, 2021), siendo entonces acertado el 66% cuando considera el TEA como una 

condición del neurodesarrollo.  

 Por último, coincide el mayor porcentaje con el concepto que fue tratado en la 

capacitación y la forma adecuada de ver la condición, se puede observar que se logró 

consolidar un concepto más estructurado y formal de la misma.  

Tabla 14: 

Clasificación del Trastorno del espectro Autista 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

Normal/Discapacitado                                     0                                                    0% 

Autismo leve, moderado y severo                   4                                                  44.4% 

Grado 1, grado 2 y grado 3                              5                                                   55.5%

Total                                                               9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 12. 

Clasificación del Trastorno del espectro Autista 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Interpretación:  

 Según los datos obtenidos tenemos un 0% que considera que la clasificación de 

la condición es normal o discapacitado, luego tenemos un 44.4% que lo considera como 

leve, moderado y severo; mientras que el mayor porcentaje se encuentra en la 

clasificación de grado 1, 2 y 3, el cual es correcto.  

  Si bien, vemos la parte teórica, El blog “Espacio Autismo” (2024), expone que 

“El autismo puede presentarse en distintos grados de severidad, en función del nivel de 

soportes que la persona necesite”, explican que estos niveles van a partir según el nivel 

de apoyo que necesite la persona en base a un diagnóstico realizado como: Nivel 1 - 

Necesita ayuda; Nivel 2- Necesita ayuda notable y Nivel 3 - Necesita ayuda muy 

notable. Esto favorece la investigación puesto que el mayor porcentaje va de la mano 

con la clasificación de grado 1, 2 y 3.  

 A pesar de que, en los últimos años, la comprensión del autismo ha permitido 

que se haya evolucionado en cuanto a su concepto, clasificación, etc., aun podemos ver 

que existe falta de claridad en los participantes sobre la terminología más reciente, lo 

cual hace que empleen términos que pueden ser incorrectos.  

Tabla 15: 

Espectro 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

Son niños con una enfermedad                       0                                                    0% 

Las características son diferentes en               8                                                   88.8% 

cada caso                                                          

Tienen habilidades especiales                         1                                                   11.1%

Total                                                                  9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 13: 

Espectro 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 La respuesta a la pregunta número 3, arroja como resultado un 0% que 

considera que termino de “espectro” va de la mano con decir que son niños con una 

enfermedad, un 11.1% considera que se relaciona que son niños que tienen habilidades 

especiales y por último el mayor porcentaje con un 88.8% va con la respuesta de que 

se trata de que las características son diferentes en cada caso.  

 Cuando hablamos de un espectro, se trata de “referirse a un amplio abanico de 

síntomas y gravedad”. (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y Causas - Mayo 

Clinic, 2021), lo que apunta a que, si bien es cierto que se pueden presentar diferentes 

características que sean similares dentro de distintos casos, no todos los síntomas serán 

iguales en cada uno de ellos; lo que iría de la mano con el mayor porcentaje obtenido.  

 En torno a los resultados, tenemos un porcentaje favorecedor, en cuanto aclarar 

que si se habla de un espectro no son cualidades especiales o en desventaja para el niño 

con la condición, caso contrario, hablamos de diferencias en las áreas del desarrollo 

que se ven afectadas por la misma y que no en todos los casos se van a manifestar de 

la misma forma.  
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Tabla 16: 

Signos de Alarma en los niños con TEA 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

-No les gusta relacionarse con otros y              3                                                   33.3% 

pueden presentar conductas agresivas            

-Prefieren estar solos y no compartir                0                                                       0% 

las cosas                                                                        

-Pueden interactuar o comunicarse                   6                                                   66.6% 

de forma inadecuada                       

Total                                                                  9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 14. 

Signos de Alarma en los niños con TEA. 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Los resultados favorecedores, arrojan un 66.6% que considera como signo de 

alarma el que puedan interactuar o comunicarse de forma inadecuada, un 33.3% 

considera que pueden ser que no le gusta relacionarse con otros y pueden presentar 

conductas agresivas, mientras que un 0% considera que prefieren estar solos y no 

compartir las cosas.  
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 Lo teórico nos dice que la condición  “afecta la manera en la que una persona 

percibe y socializa con otras personas, lo que causa problemas en la interacción social 

y la comunicación” (Trastorno Del Espectro Autista - Síntomas Y Causas - Mayo 

Clinic, 2021), lo que puede ir de la mano con el mayor porcentaje, son niños que sí 

pueden relacionarse y tener intenciones comunicativas, con la diferencia que por los 

problemas en la socialización y la comunicación pueden llegar a hacerlo de forma 

inadecuada.  

 Muchas personas consideran que, el que un niño con la condición no verbalice 

palabras, puede significar que no se comunica, mientras que muchas veces tienen 

millones de intenciones comunicativas y pueden llegar a transmitirlas, pero debido a 

sus deficiencias en la parte social sí puede parecer inadecuado o pocas personas pueden 

llegar a considerarlo como comunicación o socialización. 

Tabla 17: 

Comportamiento de los niños con TEA 

Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje

-Pueden adaptarse fácilmente a                        0                                                     0% 

cualquier tarea y/o actividad                        

-Tienen intereses especiales y                           8                                                   88.8%    

movimientos repetitivos                                                                                    

-Presentan conductas agresivas                         1                                                  11.1%   

ante situaciones novedosas                                       

Total                                                                  9                                                 100%

 

Fuente: Moreno (2024). 

 

 



 
71 

 

Figura 15. 

Comportamiento de los niños con TEA  

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Los resultados obtenidos de la pregunta número 5 tienen como resultado un 0% 

que considera que el comportamiento de un niño con TEA es que pueden adaptarse 

fácilmente a cualquier tarea y/o actividad, un 11.1% estima que presentan conductas 

agresivas ante situaciones novedosas y el mayor porcentaje (89%) arroja que tienen 

intereses especiales y movimientos repetitivos.  

 Si bien es cierto que los cambios de rutina pueden ser difíciles de manejar, no 

significa que la conducta a presentarse va a ser agresiva, el DSM-5 expone que el 

comportamiento de los niños con TEA suele ser “Patrones restrictivos y repetitivos de 

comportamiento, intereses o actividades” (¿Qué significa DSM-5 y cómo afecta al 

Trastorno del Espectro Autista (TEA)? EDECA Formación, 2022), lo que apoya el 

mayor porcentaje obtenido cuando hacemos referencia a que sus intereses pueden ser 

especiales y pueden tener movimientos repetitivos.  

 Los comportamientos de los niños con la condición pueden ser variados y 

confusos y siempre tendrán un desencadenante, lo cual va a llevar a estos movimientos 

o estereotipias.  

 

 

 



 
72 

 

Tabla 18: 
Socialización de un niño con Trastorno del espectro Autista 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Les cuesta mantener conversaciones             5                                                 55.5% 
y entender el doble sentido                 
-Nunca mantienen contacto visual                  4                                                  44.4% 
-No le gusta compartir con                              0                                                     0% 
sus pares                            

 
Total                                                                   9                                                 100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 16. 

Socialización de un niño con Trastorno del Espectro Autista. 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024) 

Interpretación:  

 La siguiente pregunta tuvo como resultados un 0% que considera que una de 

las características de la socialización de los niños con la condición es que, no les gusta 

compartir con sus pares, un 44.4% considera que nunca mantienen contacto visual 

durante la misma y el mayor porcentaje de un 55.5% arrojan que la socialización es 

dada, pero le cuesta mantener las conversaciones y entender el doble sentido.  

 “Comprender ciertos mensajes que se transmiten de forma verbal o el 

significado no literal del lenguaje (bromas, chistes, metáforas, ironías o dobles 

sentidos), interpretar correctamente la comunicación no verbal: contacto ocular, gestos, 

postura corporal o expresiones emocionales” (¿Qué es el autismo? Características y 
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diagnóstico. Autismo España - Confederación Autismo España 2024), esta teoría va de 

la mano con el mayor porcentaje, en donde hablamos de la dificultad para seguir 

conversaciones y entender el doble sentido, muchas veces en la sociedad tenemos 

estipuladas “normas sociales” que si bien la mayoría de los neurotípicos pueden llegar 

a cumplir, muchos no por infinitas razones, ahora si estas normas son llevadas a 

personas con alguna condición, en este caso, los niños con TEA se presenta esa ruptura 

y por ende la dificultad de la sociedad en entender muchas cosas.   

 El no entender la variedad de personas que existen en el mundo bien sea por la 

raza, por condición, por tradiciones, etc., nos llevan a pensar diferente dependiendo de 

donde nos hemos criado y que se nos ha enseñado, sin embargo, se debe conocer de 

cada una de estas características para poder entender, empatizar y socializar, así como 

también, el ayudar, aportar y ser un punto de apoyo para todos, sin necesidad de seguir 

normas sociales que son estipuladas sin tomar en cuenta muchos aspectos, siendo o no, 

neurotípicos.  

 
Tabla 19: 
Áreas clínicas dentro del diagnóstico 
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Psicólogo, pediatra y                                      0                                                      0%    
otorrinolaringólogo                        
-Psicólogo y pediatra                                       0                                                      0% 
-Psicólogo, neurólogo y terapeutas             9                                                100%                           

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 17. 

Áreas clínicas dentro del diagnóstico. 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación: 

 Los resultados obtenidos de la pregunta número 7, arrojan un 0% que considera 

que los especialistas a los cuales se debe acudir frente a un diagnóstico son psicólogo, 

pediatra y otorrinolaringólogo, otro 0% considera que solo son el neurólogo y el 

pediatra; mientras que un 100% selecciona que lo más adecuado es asistir a psicólogo, 

neurólogo y terapeutas respectivos.  

Aunque con los avances que existen sobre la condición, y sobre todas las áreas 

que se deben evaluar en el proceso, “un médico o psicólogo con experiencia en el 

diagnóstico de TEA puede realizar el diagnóstico. El TEA también puede ser 

diagnosticado por un equipo de especialistas que puede incluir pediatras del desarrollo, 

neurólogos infantiles, psiquiatras infantiles, psicólogos, patólogos del habla y el 

lenguaje, terapeutas físicos u ocupacionales, educadores y trabajadores sociales” (Qué 

hacer si se sospecha autismo en su hijo - Healthy Children.Org, 2023). Siendo entonces 

los más adecuado para un diagnóstico completo, acudir al psicólogo, al neurólogo y a 

los terapeutas que sean remitidos, los cuales brinden todo el apoyo que sea necesario.  

Usualmente se obtienen los mejores resultados cuando los análisis realizados 

son los óptimos y necesarios para cada caso, y esto se verá reflejado en los estudios 

hechos por los especialistas anteriormente mencionados, los cuales pueden remitir y 

recomendar próximos estudios a realizar en pro de cubrir todas las áreas o necesidades 

que se puedan encontrar.  
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Tabla 20: 
Manifestación de conducta desafiante 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Sigue las instrucciones y  
mantiene una relación agradable                     0                                                      0%              
con todos                                                  
-Discute con sus pares de forma                      3                                                   33.3% 
repetitiva                                       
-Suele discutir con adultos y sus pares 
de forma activa negándose a cumplir              6                                                   66.6%   
las normas y/o peticiones                                     

 
Total                                                                  9                                                  100%  
 
Fuente: Moreno (2024). 
 

Figura 18. 

Manifestación de conducta desafiante 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 El mayor porcentaje obtenido en esta pregunta, con un 66.6% arroja que la 

forma de manifestar una conducta desafiante va de la mano con que suelen discutir con 

los adultos y sus pares de forma activa negándose a cumplir las normas y/o peticiones. 

El otro 55.5% considera que se manifiesta por medio de discusiones con sus pares de 

forma activa y por último un 0% toma en cuenta que sigue las instrucciones y mantiene 

una relación agradable con todos.  
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 Las conductas desafiantes pueden darse de muchísimas formas y por infinitas 

razones, muchos casos pueden ser más pasivos que otros, sin embargo cuando son 

situaciones desagradables para ellos, la conducta puede manifestarse tanto con sus 

pares como con otros, “Toda conducta culturalmente anormal de tal intensidad, 

frecuencia o duración que es probable que la seguridad física de la persona o de los 

demás corra serio peligro, o que limite el uso de las oportunidades normales que ofrece 

la comunidad, o que, incluso, se le niegue el acceso a dichas oportunidades” (Autismo: 

Conductas Desafiantes - Hop´ Toys, 2020), siendo entonces ese 66.6% correcto al 

identificar que puede ser con cualquier persona, no únicamente sus pares.  

Como se mencionó anteriormente, las conductas desafiantes pueden ser el 

desencadenamiento de millones de factores que están alterando bien sea la parte 

sensorial o rutinaria o la falta de habilidades para ciertos aspectos, los cuales 

desarrollan estas actitudes que muchas veces pueden ser “disruptivas” y por ende 

llamar la atención de la gente sin tener suficientes estrategias o conocimientos del 

porqué o de dónde vienen.  

 

Tabla 21: 
Estrategias ante la presencia de una conducta desafiante  
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Ignora la conducta y continúa                         0                                                       0%    
con la clase y/o actividad                                                           
-Envía al niño con los directivos                      0                                                      0% 
-Se anticipa la conducta y muestra                   9                                                    100%    
opciones para evitar la misma                                    

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 
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Figura 19. 

Estrategias ante la presencia de una conducta desafiante. 
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Según los resultados obtenidos podemos decir que el 100% considera pertinente 

como estrategia la anticipación a la conducta y mostrar opciones para evitar la misma, 

mientras que el 0% considera enviar al niño con el directivo ni ignorar la conducta y 

seguir con la actividad.  

 Una conducta desafiante puede llevar a cabo muchas actitudes que perjudiquen 

la actividad que se está realizando, como “rabietas, pérdidas de control, conductas 

destructivas, autoagresiones y agresiones, no son más que una forma inadecuada para 

conseguir atención, afecto, o simplemente mostrar aburrimiento, queja, frustración” 

(Abordaje De Las Conductas Desafiantes En TEA | Diversia Formación, Diversia, 

2018), sin embargo estas actitudes llevan un porqué, y es de vital importancia la 

observación para determinar cuál es el desencadenante de la misma y poder 

anticiparnos a ella mediante apoyos visuales o presentación de otras opciones.  

 El resultado obtenido demuestra que la anticipación a la conducta es la principal 

estrategia a aplicar en cualquier caso a presentarse, con esto podemos evitar 

autolesiones o agresiones a los demás, de la misma forma podemos controlar la 

situación con otras opciones que sean llamativas o del gusto del niño para así mantener 

su atención en otra actividad.  
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Tabla 22: 
Estrategia frente a dificultad para la adaptación   
 

 
Respuesta                                                 Frecuencia                                      Porcentaje 

 
-Dejar que haga lo que desee para                  0                                                    0%  
que pueda regularse                                                                                    
-Llamar la atención y conversar  
con él acerca de lo inadecuado de                  1                                                     11.1% 
su comportamiento                     
-Utilizar apoyo visual                                    8                                                    88.8%                               

 
Total                                                                  9                                                  100% 

Fuente: Moreno (2024). 

Figura 20. 

Estrategia frente a dificultad para la adaptación   
 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 Por último, hablamos de las adaptaciones de los niños dentro de la condición 

sobre todo a las rutinas establecidas, frente a esto el 88.8% considera que la mejor 

estrategia es utilizar apoyos visuales, un 11.1% indica que se le debe llamar la atención 

y conversar con él acerca de su comportamiento, y por último un 0% establece que se 

debe dejar que haga lo que quiera para lograr la autorregulación.  

 “Las personas con Trastorno del Espectro del Autismo, suelen tener más 

facilidad para comprender la información que se presenta visualmente” (Los apoyos 

visuales, un recurso para las personas con TEA - Federación Autismo Madrid, 2024), 

esto, va en pro a la idea de que los apoyos visuales son una de las mejores estrategias 
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para la adaptación de un niño frente a las rutinas, incluso frente a posibles cambios o 

adecuaciones que se deban llevar a cabo, lo que va de la mano con el 88.8% de los 

encuestados que apoyan dicha estrategia.  

 Muchas veces las dificultades que pueden tener los niños con la condición 

pueden ser solventadas con apoyos visuales que faciliten su comunicación e 

intencionalidad mediante a pictogramas que reflejen su necesidad y así puedan 

expresarlo o comprenderlo con mayor facilidad ya que, usualmente su problema es el 

no entender la intencionalidad o necesidades que tienen tanto propias como las de los 

demás. 

Análisis Comparativo 

 A continuación, se presenta el análisis comparativo que va a permitir observar 

con mayor precisión los resultados obtenidos en el pre y post test de forma de comparar 

cuál fue el cambio en el conocimiento de la población, en cuanto a la condición y la 

comprensión de conductas desafiantes. 

Comparativo 1.  

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Trastorno del Espectro Autista. 

 Ítem: ¿Qué es el Trastorno del Espectro Autista?  
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Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

En el pre test habíamos obtenido un 89% que consideraba la condición como 

una alteración del neurodesarrollo, mientras que en el post test se obtuvo un 67%; de 

esta misma forma obtuvimos en primera instancia un 11% que lo consideraba una 

discapacidad intelectual y posteriormente se obtiene un 33% que lo estima de esta 

forma. En ambos casos se obtuvo un 0% con la opción de “enfermedad”.  

En este caso hubo una disminución en el porcentaje correcto, es decir, antes de 

aplicar la capacitación consideraban la condición como una alteración del 

neurodesarrollo y posterior a ésta un porcentaje que antes no estaba lo considera ahora 

como una discapacidad intelectual; lo que indica que aún existe una controversia en 

cuanto al concepto como tal de la condición.  

Comparativo 2 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Clasificación del Trastorno del Espectro Autista. 

 Ítem: ¿Cuál es la clasificación de la condición del Trastorno del Espectro 

Autista? 
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Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 En a la figura 2 tenemos como resultado un 44% que considera que la 

clasificación correcta es “grado 1,2 y 3” mientras que hay un 56% que lo toma como 

autismo leve, moderado y severo; sin embargo, en la figura 12 tenemos un 56% que 

considera que la forma correcta es “grado 1,2 y 3” mientras que el 44% lo expone de 

forma correcta como “autismo leve, moderado y severo”; en ambos casos un 0% 

selecciona la opción de “normal/discapacitado”.  

Para esta comparación se invirtieron los resultados obtenidos, saliendo de forma 

incorrecta con un porcentaje mayor en el pre test en vez del post test y gracias a la 

capacitación, con un porcentaje mayor en el post test. Sin embargo, se observa cómo 

siguen existiendo dudas, diferentes conceptos y/o ideas acerca de cómo puede llegar a 

ser la clasificación correcta, sin considerar que esto parte de los niveles de apoyo que 

requiera cada caso.  
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Comparativo 3 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Espectro  

 Ítem: ¿Por qué se habla de un espectro? 

 

                              

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

 En la figura 3 se observa un 33% que considera que “son niños con una 

enfermedad”, mientras que en la figura 13 sólo un 11% selecciona esta opción; 

posteriormente, mientras que, en el pretest, se obtiene un 67% que expone que “las 

características son diferentes para cada caso”, existe una mejoría ya que, en el post test 

un 89% selecciona la misma opción. Y para ambos casos un 0% considera que “son 

niños con una enfermedad”. 
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 En este caso podemos ver una mejoría notable en los porcentajes obtenidos 

entre uno y otro instrumento, ya que sin variar las preguntas la opción de respuesta 

cambió hacia la correcta, dando indicio de progreso.  

Comparativo 4 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Características del Trastorno del Espectro Autista.  

 Ítem: ¿Cuáles son las características de los niños con Trastorno del Espectro 

Autista? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

      En la figura 4 tenemos un 11% que considera que los niños con TEA pueden 

interactuar o comunicarse de forma inadecuada; un 33% considera que prefieren estar 
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solos y no compartir las cosas y finalmente un 56% que expone que no le gusta 

relacionarse con otros y pueden presentar conductas agresivas. Después de aplicar la 

capacitación se obtiene un 33% que habla de que no le gusta relacionarse con otros y 

pueden presentar conductas agresivas y un 67% que considera de forma correcta que 

pueden interactuar o comunicarse de forma inadecuada y un 0% considera que 

prefieren estar solos y no compartir las cosas.  

      Se observa una mejora notable en cuanto al cambio de opinión y forma de ver las 

conductas en los niños, de un 11% a un 67% que pueda identificar que, si existe una 

posibilidad de comunicarse y que quizás lo hagan, pero de forma inadecuada, pero 

existe esa intención comunicativa que es importante poder determinar. 

Comparativo 5  

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Comportamiento.  

 Ítem: ¿Cómo suele ser el comportamiento de un niño con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA)? 
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Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  

     Se observa una figura 5 en dónde un 0% considera que se pueden adaptar fácilmente 

a cualquier tarea y/o actividad, un 22% que toma las conductas agresivas frente a 

situaciones novedosas y un 78% que habla de los intereses especiales y movimientos 

repetitivos; a su vez luego de la capacitación se obtiene igualmente un 0% que habla 

de la adaptación fácil a cualquier actividad y/o tarea, una disminución del 11% que 

cambia de opción y coloca como respuesta que su conducta es agresiva frente a 

situaciones novedosas y una mejora del 89% que selecciona la opción correcta en 

dónde habla de los intereses especiales y movimientos repetitivos.  

     Es importante que existiera esa mejoría ya que se visualiza ese cambio de 

percepción donde efectivamente, aunque existen conductas disruptivas frente a ciertos 

cambios no es la característica principal y no es igual en todos los casos, a diferencia 

de los movimientos estereotipados y los intereses restringidos que sí pueden verse con 

mayor facilidad y ser un signo de alarma frente a un posible diagnóstico. 

Comparativo 6 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Socialización.  
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 Ítem: ¿Cómo suele ser la socialización de los niños con Trastorno del Espectro 

Autista? 

 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  
     Se presenta un 11% que habla de que no le gusta compartir con sus pares, luego un 

22% que considera que le cuesta mantener conversaciones y entender el doble sentido 

y por último un 67% que expone que jamás hacen contacto visual. Posteriormente a la 

capacitación se obtiene un 0% que considera que no le gusta compartir con sus pares, 

un 44% que habla de que jamás mantienen el contacto visual y por último un aumento 

del 56% que expone que le cuesta mantener conversaciones y entender el doble sentido.  

     Existe una mejora positiva ya que gracias a la capacitación se deja el mensaje de 

que si, efectivamente muchas veces no hacen contacto visual, pero esto no limita la 

socialización, muchas veces pueden mantener una conversación sin hacer el contacto 

visual ya que son muchos estímulos en simultáneo, sin embargo, esto no limita su 

atención en ciertos casos. Y es importante que puedan tener en cuenta que un aspecto 
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relevante en la socialización es que, efectivamente una conversación densa o muy larga 

les va a costar mantenerla al igual que el doble sentido.  

Comparativo 7 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Áreas Clínicas.  

 Ítem: ¿Cuáles son las áreas clínicas que se deben buscar frente al diagnóstico? 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación: 

     En este caso en ambos análisis tanto pre y como post test, se obtuvo un 0% en qué 

los especialistas que tratan la condición son el psicólogo, pediatra y 

otorrinolaringólogo, o psicólogo y pediatra. En ambos casos, el 100% se obtuvo en 

psicólogo, neurólogo y terapeutas.  
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     Es de vital importancia tener en cuenta desde el primer momento que el principal 

especialista debe ser el psicólogo quien dictará los pasos a seguir en cuanto a otros 

especialistas, estudios o terapias que puedan aportar. Adicionalmente existen muchos 

especialistas que pueden aportar y ser de vital importancia durante el diagnóstico y 

todo el proceso que conlleva.  

Comparativo 8 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Conductas desafiantes.  

 Ítem: ¿Cómo cree usted que se manifiesta una conducta desafiante? 

   

                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Moreno (2024). 
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Interpretación:  

     En la figura 8 se obtiene un 0% que habla del seguimiento de instrucciones y una 

socialización agradable con todos; un 11% que habla de las discusiones con sus pares 

de forma repetitiva y un 89% que habla de las discusiones con adultos y pares de forma 

activa negándose a cumplir normas y/o peticiones. Mientras que en el análisis de post 

test se obtuvo un 0% que considera que sigue las instrucciones y una socialización 

agradable con todos; un 33% que habla de las discusiones con sus pares de forma 

repetitiva y un 68% que considera que las divisiones son con adultos y pares de forma 

repetitiva negándose a cumplir normas y/o peticiones.  

    El aumento resulta positivo en la opción de discusiones con sus pares y adultos de 

forma repetitiva negándose a cumplir normas y/o peticiones, es importante recalcar que 

puede ser con sus pares o con adultos y que una conducta desafiante puede ser desde 

una mirada hasta una pataleta, recalcar la observación en estos casos es de vital 

importancia para poder ubicar las conductas y poder tratarlas de la mejor forma.  

Comparativo 9 

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Conductas desafiantes.  

 Ítem: ¿Cuál sería la mejor estrategia en el aula ante la presencia de una 

conducta desafiante?  
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Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  
 
 Se observa que en primera instancia existe un 22% que considera que se debe 

ignorar la conducta y continuar con lo que se está haciendo, mientras que en la figura 

19 vemos como se disminuye este porcentaje a un 0%; de esta misma forma en ambos 

casos un 0% establece como opciones enviar al niño con los directivos y por último en 

la figura 9, un 78% considera que se debe anticipar la conducta y mostrar opciones para 

evitar a misma y en la figura 19 se muestra un incremento significativo donde el 100% 

selecciona esta como la opción correcta.  

 Se evidencia una mejora excepcional ya que de un 78% incrementó al 100% 

luego de la capacitación realizada, podemos considerar que quedó como estrategia 

principal la anticipación a conductas para evitar el desencadenamiento de otras y evitar 

auto y hetero agresiones; de esta misma forma se aclaran las conductas que pueden o 

no ser desafiantes y la mejor forma de intervenir en ellas.  

Comparativo 10  

 Variable: Conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de 

conductas desafiantes, que poseen los maestros del Preescolar Los Coquitos.  

 Dimensión: Afección relacionada al desarrollo del cerebro.  

 Indicador: Conductas desafiantes.  

 Ítem: ¿Qué estrategia usaría cuando un niño presenta dificultad para adaptarse 

a la rutina de clases? 
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Fuente: Moreno (2024). 

Interpretación:  
 Se observa en la figura 10 un 0% que, al igual que en la figura 20 considera que 

se debe dejar al niño hacer lo que desee para que de esta forma pueda regularse; sin 

embargo en la figura 10 tenemos un 33% que establece que se debe llamar la atención 

y conversar acerca de lo inadecuado de su comportamiento y ahora existe una 

disminución del 11% que considera esta opción como correcta, y luego tenemos un 

67% que considera que el uso de apoyo visuales puede ser una opción, mientras que en 

la figura 20 existe un incremento significativo del 89% que seleccionó esta como la 

mejor forma de abordarlo.  

 Si bien hablamos de adaptación sabemos que para ningún niño es sencillo salir 

de su zona de confort, ahora si hablamos de un niño con una condición la cual una de 

sus características principales es la resistencia a los cambios debemos sobreentender 

que esta adaptación será mucho más complicada, es por esto que si, efectivamente el 
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uso de apoyos visuales en estos casos en una de las mejores estrategias para lograr la 

adaptación efectiva de este niño a un aula regular en donde existen millones de factores 

nuevos para él y que por su condición pueden llegar a afectar más de lo normal.  
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      CAPÍTULO V 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES  

Conclusiones 

 Finalizado el proceso de investigación, y con los resultados obtenidos, se puede 

evidenciar que existió una mejora en cuanto a los conocimientos que tenían lo docentes 

acerca del autismo, en comparación con los que tenían previo a la capacitación.  De 

esta forma se espera que puedan comprender las manifestaciones de la condición, 

permitiendo que puedan realizar adecuaciones en el aula de clase y abordar de una 

forma positiva, por medio de distintas estrategias, todas aquellas necesidades que 

puedan presentar los niños con esta condición.  

De acuerdo al objetivo específico uno, gracias al estudio de pre test, se obtuvo 

conocimiento sobre la información que tenía el docente acerca del TEA, y de qué forma 

aplicaba el mismo en el aula de clases; teniendo como resultado “diagnosticar el nivel 

de conocimiento que poseen los maestros  del Preescolar Los Coquitos acerca de la 

condición del Trastorno del Espectro Autista y comprensión de conductas desafiantes 

en el aula” logrando así poder medir cuales áreas eran las más importantes de aclarar y 

en cuales otras había desconocimiento y que sean relevantes en el día a día con los 

niños; de esta misma forma, a raíz de las respuestas obtenidas, generar los pasos a 

seguir en la capacitación.  

Como se mencionó anteriormente, en base a los resultados obtenidos y al 

objetivo específico dos, se procedió a realizar el “diseño de un programa de 

capacitación para docentes del Preescolar Los Coquitos acerca de la condición del 

Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de conductas desafiantes en el aula”, 

se inició seccionando los temas a tratar en 5 sesiones que permitieran contar con 

suficiente tiempo y espacio para cada uno de ellos, esto, con el fin de poder brindar la 

información necesaria para lograr un trabajo óptimo y adecuado a la condición, además 

de formar a docentes que requieren de esta información para ser un profesional 

capacitado y trabajar en base a sólidos conocimientos sin caer en falsos mitos e ideales 

de la condición; de esta misma forma poder brindar espacios de seguridad y 
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estructurados en niños que, a pesar de su condición pueden estar en un aula regular 

siempre y cuando se tenga la formación necesaria y se puedan crear adaptaciones 

sencillas pero que generen un impacto positivo en él. Adicionalmente se busca dar toda 

la información necesaria acerca de las áreas que se ven afectadas por la condición, 

estrategias, métodos y recomendaciones; además de conocer de dónde vienen dadas las 

conductas desafiantes en ellos, desde su caracterización, todo con el fin de que sean de 

utilidad dentro del salón de clases, aclarar todas aquellas dudas que existan y buscar 

ver la condición desde el punto de vista positivo y no negativo.  

Posteriormente, siguiendo el objetivo específico tres, se buscó,  “aplicar el plan 

de capacitación a los docentes del Preescolar Los Coquitos sobre la condición del 

Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de conductas desafiantes en el aula”, 

con el fin de aclarar los conocimientos que poseían, unos errados y otros acertados, 

otros por mero mito pero sin tener certeza real de lo que significaba, y partiendo de 

esto, complementar conocimientos e ir más allá de lo “básico” entendiendo de dónde 

viene cada situación, el porqué de ciertos comportamientos, el abordaje de estos, las 

características que podemos conseguir como signos de alarma, las adaptaciones y 

estrategias que podemos como docentes utilizar, entre otros. Se brindaron espacios 

abiertos y oportunidades de conversar, plantear casos del trabajo, familias, etc., formar 

conceptos y poder compararlos, como se abordarían ciertas circunstancias, entender 

desde la perspectiva de un niño con TEA la condición, y sobre todo se trató desde la 

concientización y reflexión de lo que podemos dar como docentes para crear un mejor 

ambiente en nuestros niños en general.  

Por último, como lo indica el objetivo específico cuatro, luego de haber 

realizado todo el proceso de capacitación, se busca “evaluar los conocimientos que 

adquirieron los docentes del Preescolar Los Coquitos acerca de la condición del 

Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de conductas desafiantes en el aula”, 

con el fin de poder realizar un análisis comparativo que permita visualizar si existieron 

mejoras en cuanto a los conocimientos de los docentes y en que se debe seguir 

formando puesto que se observen bajos porcentajes aun; se puede evidenciar que en la 

mayor parte de las preguntas realizadas en la encuesta, existe un incremento positivo 



 
95 

 

en cuanto al cambio de percepción y de conocimiento, entendiendo el porqué de cada 

una de las áreas que se presentaron, la correcta clasificación según el diagnostico, como 

mejorar ciertos aspectos en el aula, a que especialistas acudir, etc.; sin embargo, existen 

otras en las que se ve con menor porcentaje y es en estas en donde se debe seguir 

trabajando para poder tener bases lo suficientemente sólidas como docentes que 

permitan la integración y la regularidad, el correcto abordaje y el saber las necesidades 

que pueden tener cada uno de los niños con la condición, entendiendo que se trata de 

un espectro en donde a pesar de tener similitud en cuanto a los síntomas, no en todos 

los casos se da de la misma forma y es allí donde debemos conocer cada una de las 

áreas de forma correcta. 

Para concluir y siguiendo el objetivo general de esta investigación el cual es 

“Desarrollar un plan de capacitación a los docentes del Preescolar Los Coquitos, para 

el conocimiento del Trastorno del Espectro Autista y la comprensión de Conductas 

desafiantes en el aula”, podemos decir que afortunadamente la población con TEA 

dentro del colegio se verá beneficiada ya que la capacitación brindada fue fructífera, 

gracias al análisis comparativo realizado podemos ver cómo hay un incremento 

significativo y positivo, en el grueso de las preguntas realizadas, esto quiere decir, que 

gracias a la formación, los docentes pudieron obtener mayor conocimiento acerca de la 

condición y comprender de dónde y el porqué de las conductas desafiantes que 

podemos ver en el aula de clases; si bien es cierto que se debe seguir formando y 

brindando información al personal de la institución, el que se haya podido realizar la 

capacitación, es un paso el cual no se había dado dentro de la misma.  

 

Recomendaciones 

 A pesar de que, en mayor instancia, se obtuvo un resultado efectivo de 

la investigación realizada, siguen existiendo áreas que llaman la atención y que aún se 

evidencia que existen dudas acerca de estas, por lo que siempre puede existir una mejor 

versión de lo que se lleva a cabo, es importante estar siempre actualizados con los 

nuevos estudios e integrar estos saberes mediante estrategias o adaptaciones, bien sea 

físicas o académicas, dentro de cualquier institución; así también poder fomentar la 
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importancia de estas cada cierto tiempo, más aún cuando trabajamos con una 

neurodiversidad que cada día es una población más grande, esto con el fin de tener un 

sistema educativo funcional e integrativo que pueda tener la comprensión de conductas 

tanto dentro como fuera de un salón de clases o en las áreas comunes con distintos 

grupos.  

 Por esta razón, a continuación, se presentan ciertas recomendaciones para seguir 

formando a los docentes y lograr así una integración óptima y eficaz de los niños con 

TEA a un aula regular de clases.  

En base a la justificación de este estudio, la principal preocupación era la falta 

de información de la condición en el área de trabajo lo que traía como consecuencia 

ignorar a los estudiantes, dejarlos solos, etc., por lo que se recomienda seguir formando 

a los docentes cada año escolar en base a cursos, nuevas estrategias, actualizaciones, 

estudios recientes, etc.; realizar más adaptaciones tanto académicas como físicas para 

facilitar el proceso de integración de las mismas tanto para los docentes como los 

estudiantes.  

Se busca también generar espacios de regulación en cada aula, crear espacios 

de retroalimentación o redes de apoyo entre los docentes para conversar de estrategias, 

adaptaciones que estén funcionando y puedan ser aplicadas en otros niveles, así como 

despejar o buscar apoyo en cuanto a casos que no se están pudiendo manejar de la 

mejor forma y brindar puntos de vista distintos para abordarlos de otra forma; mantener 

contacto directo escuela, especialistas y familia, para llevar todos un mismo patrón en 

cuanto a los casos que se presenten; valorar cada paso por más pequeño que sea que 

den los niños con la condición y en base a estos seguir avanzando en todas las áreas 

que podamos trabajar.  
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    CAPÍTULO VI 

EL PROYECTO Y SU DESARROLLO 

MARCO INSTITUCIONAL 

“No son un mundo aparte, son parte de nuestro mundo” 

Historia de la Institución 

El CEIP “Los Coquitos” está ubicado en la Av. María Teresa Toro, Quinta 
Turmerito en la Urb. Las Acacias, Parroquia San Pedro, Municipio Libertador, 
perteneciente al Circuito Medina Angarita, código DEA PD03910101, dependencia 
privada, teléfono y fax es 0212-6334018 y su email es 
guarderialoscoquitos1977@Gmail.com. 

Fue fundado en el año 1977 por su actual directora administrativa Lic. Erlayda 
Bañuls quien a lo largo de estos 48 años se ha esforzado y esmerado en forma 
progresiva con los avances y nuevos diseños en lograr una excelente labor educativa 
tomando en cuenta la parte cognitiva, cultural, física, socioemocional en bienestar de 
nuestros niños. 

Estamos ubicados en una localidad urbana, y contamos con los siguientes 
recursos humanos para realizar las distintas funciones del preescolar: Circuito Medina 
Angarita, presencia de la Facultad de Psicología de la U.C.V, Prefectura de la Parroquia 
San Pedro, Consejo Comunal  María Teresa Toro, Policía Comunitaria Sector San 
Pedro, Policía Nacional Bolivariana, familia y comunidad, además de las docentes y 
auxiliares que laboran en la institución; disponiendo de los materiales didácticos y 
pedagógicos para ejercer la función docente. 

Funciona en una quinta acondicionada, con suficientes aulas para atender las 
necesidades del preescolar (05 aulas) una por cada grupo, posee 4 sanitarios equipados 
cumpliendo las exigencias requeridas, adecuada iluminación tanto natural como 
artificial, suficiente ventilación y estamos dotados de un parque, patio de recreo, salón 
de usos múltiples, consultorio para psicólogo y terapista de lenguaje. 

Contamos con un personal que consiste de dos directivos, cinco (05) docentes, cinco 
(05) auxiliares, personal obrero, psicólogo, terapista de lenguaje, profesor de 
Educación Física para atender una matrícula inicial de 60 niños. 

Durante 48 años de servicio la institución ha prestado atención pedagógica e integral 
de manera presencial y virtual cuando ha sido necesario. 
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Marco Filosófico 

Visión: 

Ser una institución caracterizada por su alto rendimiento académico, 

comprometida con las exigencias y cambios que atraviesa la educación de los nuevos 

tiempos. 

Misión:  

Ser una institución caracterizada por su modelo de enseñanza centrado en los 

intereses y necesidades de sus alumnos, ofreciendo bajo un clima de disciplina y acorde 

a las exigencias del nuevo milenio, acompañados de un equipo multidisciplinario y 

personal calificado con un alto sentido de responsabilidad y comunicación constante 

con sus representantes.  

Figura 21 

Organigrama 

 

Población que atiende 

La institución atiende un público desde maternal (a partir de un año de edad) hasta 

3er grupo de Preescolar (6 años), adicionalmente atiende a varios niños que tienen el 
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Trastorno del Espectro Autista, los cuales son atendidos con los docentes y 

especialistas dentro de la misma.  

Introducción al proyecto 

 La capacitación surge a partir de la necesidad de formar a la población la cual 

hace vida dentro del Preescolar Los Coquitos, esto, ya que se evidencia cada vez más 

el ingreso de niños con la condición y como muchas veces los docentes presentan 

dificultad para identificarlos, tratar con estos casos e introducirlos a la sociedad. Es por 

eso que surge la capacitación “No es un mundo aparte, son parte de nuestro mundo”, 

partiendo de esta idea, entender que no debemos apartarlos, entender que no es que 

“vivan en su mundo”, entender que sencillamente su cerebro funciona de una forma 

distinta y que debemos  buscar las opciones, alternativas e ideas para que sean parte de 

“nuestro” mundo, el cual es el mismo de ellos, ya que como siempre lo he plasmado 

en una metáfora “una pieza de rompecabezas, jamás será igual a otra por más parecida 

que sea”. 

Propósito 

 Formar a docentes del Preescolar Los Coquitos con el fin de garantizar una 

correcta inclusión de los niños con autismo, puesto que se evidencian varios casos 

dentro de la institución y es de vital importancia que las maestras tengan suficiente 

información y estrategias para el trato óptimo con estos niños.  
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Tabla 23 

Plan de ejecución del proyecto “No son un mundo aparte, son parte de nuestro mundo” 

 

Sesión  Tema Estrategias Recursos Tiempo de acción 

1. Presentación. 
Inicio a la capacitación. Presentación del taller por 

parte de la facilitadora a los 
docentes. 
 
Continuamos presentando 
los temas que se van a 
abordar en las sesiones 
pertinentes y dar una idea 
general de lo que se espera.  
 
Por último se genera  un 
concepto del TEA con 
todos los docentes 
presentes partiendo de 
“que es el trastorno del 
espectro autista?”. 

-Facilitador. 
-Docentes.  
-Laptop. 
VideoBeam. 

40min.  

2. Autismo.   Conceptualización de la 
condición.  

Se inicia dando un breve 
repaso de lo anteriormente 
visto y dejando como idea 
principal el concepto 
generado.  
 
Continuamos dando una 
definición de autores y por 
el DSM haciendo una 
comparación entre ambos y 
dando a entender que todas 

-Facilitador. 
-Docentes.  
-Laptop. 
VideoBeam. 
-Video. 

1h 20min. aprox. 
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las ideas creadas se irán 
desarrollando durante la 
capacitación, se expuso la 
clasificación, las 
evaluaciones y especialista 
que interactúan en el 
proceso y se dio inicio a las 
características a nivel de 
comunicación y 
socialización.  
 
Para finalizar se presenta 
un video y se genera una 
lluvia de ideas de qué creen 
que ven en el mismo.  

3. Conductual y sensorial Características a nivel 
conductual y sensorial. 

Repasamos lo 
anteriormente expuesto en 
las sesiones anteriores 
haciendo una pequeña 
integración de todo.  
 
Continuamos presentando 
la caracterización de la 
condición en el área 
conductual y sensorial. 
 
Cerramos observando un 
video “Yo soy un cirujano. 
The Good Doctor en 
Español” y haciendo un 
pequeño debate sobre lo 
visto en el video, las 
consideraciones del por 
qué y la exposición de 
casos donde consideren 
que han identificado estas 

-Facilitador. 
-Docentes.  
-Laptop. 
VideoBeam. 
-Video 

2 horas.  
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características. 

4. Conductas desafiantes Definición de conductas 
desafiantes, 
manifestaciones dentro del 
aula y abordaje  

Se inicia con una lluvia de 
ideas acerca de lo que 
consideran una conducta 
desafiante. 
 
Continuamos aclarando 
dudas y dando una 
definición de lo que es y 
todas las caracterizaciones 
que pueden existir en esta 
área.  
 
Culminamos presentando 
un video y realizando una 
conversación acerca de 
ejemplos que hemos visto 
en la institución y cómo 
abordarlos.  

-Facilitador. 
-Docentes.  
-Laptop. 
VideoBeam. 
-Video 

2 horas.  

5. Cierre.  Cierre de capacitaciones.  Iniciamos haciendo un 
paneo general de todos los 
temas tratados, de todo lo 
abordado y de las dudas 
que a lo largo se fueron 
aclarando 
 
Luego presentamos un 
video de cepia que da una 
idea general de la 
condición y presentamos 
el primer concepto que 
habíamos realizado y 
generamos uno nuevo 
conversando acerca de los 
cambios.  

-Facilitador. 
-Docentes.  
-Laptop. 
VideoBeam. 
-Video 

1h y 30min.  
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Culminamos con una 
frase que genera 
reflexión, aplicando el 
post-test y entregando un 
recuerdo de la 
capacitación.  
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Tabla 24 

Planificación 
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Incidencias 

Sesión 1: Principalmente se presenta la capacitación acompañada de los temas 

que se iban a tratar, luego abrimos debate con la interrogante de ¿Qué es el Trastorno 

del Espectro Autista?, en la cuales cada participante respondió según lo que 

consideraba; seguido de esto, se generó en base a la lluvia de ideas, un concepto general 

acerca de la condición y se conversó si les parecía o no adecuado, a lo que la mayoría 

respondió que estaba acertado. Para finalizar se presentó un video de cómo ve el mundo 

una persona con autismo y luego de esto, se preguntó sobre qué factores creían que 

estaban presentes en el video y se hizo una lista de las mismas. 

Sesión 2: Se inició la sesión haciendo un repaso del concepto realizado la sesión 

anterior; luego se dio inicio a la capacitación dando la historia de la condición y un 

concepto teórico, ya presentado el mismo, se hace una comparación entre el que se 

generó en la primera sesión y en el que se acaba de presentar y se conversó acerca de 

qué tan certero o errado era el mismo, haciendo alusión a ciertos aspectos que se deben 

considerar.  

 Luego, se presentó un video de la condición según el DSM IV vs. DSM V para 

introducir la clasificación y aclarar que existen diagnósticos como “síndrome de 

asperger” que ya no es denominado de esta forma, sino que entra dentro de la 

clasificación de TEA, así mismo, se presentaron las posibles “causas” de la condición 

conjunto a los especialistas que deben intervenir en el diagnóstico, haciendo énfasis en 

el psicólogo como primera opción.  

Se hizo un pequeño juego de cuál es la edad adecuada para realizar el 

diagnóstico, se colocaron distintas edades y se le consultó a cada docente cuál 

consideraban; se brindó la información respecto a las características referentes a la 

comunicación y socialización, haciendo ejemplos con los casos presentes en el colegio.  

Sesión 3: Se dio un pequeño recuento de lo visto en las sesiones anteriores y se 

dio abrebocas al tema de la sesión.   
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Se presentaron las características a nivel conductual, ejemplificando algunas 

con los casos que tenemos en el colegio; adicionalmente se dieron adaptaciones y/o 

estrategias que se pueden aplicar en el aula de clase frente a conductas como 

adaptaciones a cambios, entender cuando finalizo una actividad, tener casos de 

hipersensibilidad o buscador de estímulos, la instigación física, aprendizaje y tareas, el 

seguimiento de rutinas o secuencias, el lenguaje y expresión, etc. Acompañados de 

ejemplos para adaptar en el colegio en casos que hemos visto que son repetitivos y que 

pueden mejorar con estas adaptaciones.  

Luego presentamos las alteraciones a nivel sensorial dando una pequeña 

historia y concepto de lo que significa; se conversó acerca de la respuesta a nivel 

auditivo, de olfato, del tacto, del gusto y las características a nivel hipo e hiper sensorial 

en cada una de estas áreas. Acompañado nuevamente de ejemplos que tenemos en el 

colegio para hacerlo más visible. Se hizo un pequeño abrebocas del sistema 

propioceptivo y vestibular acompañado de lo que significan y las características que 

podemos ver en cada uno de estos sistemas.  

Hicimos comparación entre una alteración sensorial y una conducta y se 

concluye presentando un video “Yo soy un cirujano. The Good Doctor en español” y 

se expuso lo que consideran que se vio en el video partiendo de lo visto en la sesión y 

se conversó acerca de qué casos creen que han encontrado en el colegio o que han visto 

como se manifiestan. 

Sesión 4: Se dio un pequeño recuento de lo visto en las sesiones anteriores y se 

dio inicio al nuevo tema haciendo la lluvia de ideas de ¿Que es una conducta 

desafiante?, luego, partiendo de las ideas dadas, se habló acerca de cómo surge la 

conducta y el funcionamiento que puede tener.   

 Se dio una conceptualización y comprensión de lo que es la conducta 

desafiante aclarando las ideas dadas en primera instancia, de esta misma forma se 

visualizó un cuadro comparativo para aclarar lo que es un berrinche/pataleta de una 

crisis ya esto suele confundirse y se mencionó que, aunque existe una delgada línea 

entre ellas, no son lo mismo.   
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Se mostraron los posibles desencadenantes de una crisis. Ejemplificando con 

un caso que habíamos tenido en el día, así como también, pequeñas estrategias sobre 

el qué hacer en caso de ocurrir una conducta desafiante, acompañado de consejos frente 

una crisis y frente a la recuperación.    

Se concluyó con un espacio abierto de ¿Cómo abordarías una crisis? Y 

presentando un video del Autismo explicado por un niño con la condición de forma 

reflexiva.  

Sesión 5: Se hizo un conversatorio de todo lo conversado durante la 

capacitación y se dio inicio con la frase “no son un mundo aparte, son parte de nuestro 

mundo”, acompañado de una pequeña estadística del aumento de casos que ha habido 

del 2023 hasta hoy. Hicimos una pequeña comparación del primer concepto que 

hicimos el primer día de capacitación y se dejó un espacio abierto de “hoy qué dirías 

de la condición”, donde cada docente participó. 

Se mostró un video de Autismo en Voz Alta el cual su título le colocamos “el 

autismo es…”, luego mostramos una tabla según los niveles de apoyo de la condición 

y las características dentro de cada una de ellas, de esta misma forma una imagen de 

todas las condiciones que hoy en día están catalogadas dentro de Autismo.  

Se dejó un espacio abierto donde la idea principal era ¿Qué consideras que la 

gente debería saber acerca de la condición?  y una pregunta abierta de “Que te llevas”, 

dejando así que cada docente diera un punto final de lo que se llevan, el cambio de 

perspectiva, etc.  

Se concluyó con una frase “Una pieza de rompecabezas jamás será igual a otra 

por más parecida que sea” y la aplicación del post-test
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ANEXOS 

             ANEXO 1  

Protocolo de Validación: 
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             ANEXO 2 

Instrumento: 
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                                                             ANEXO 3 

Registros Anecdóticos: 
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