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Resumen

Esta investigacion tiene como objetivo determinar el efecto de la aplicacion de
un programa psicoeducativo sobre conocimientos conceptuales y procedimentales en
relacion al sindrome de Asperger en los docentes de educacion primaria. La investi-
gacion fue experimental de campo, en cuanto al nivel; del estudio es explicativo, con
un disefo pre-experimental. Para la recoleccion de datos se aplico un cuestionario
tipo Lickert, con una confiabilidad de 0,86; estableciéndose como criterio de andlisis
la comparacion de las medias aritméticas de cada uno de los indicadores que definen
las dimensiones de la variable dependiente, con un rango preestablecido, asi como
también la prueba t-student, para muestras relacionadas, con el fin de determinar las
diferencias de medias y comprobar la hipotesis de la investigacion. Los resultados
evidenciaron que el conocimiento sobre el sindrome de Asperger de los docentes
de educacion primaria pas6 de poco conocimiento (pre-test) a alto(post-test). Los
resultados evidenciaron diferencias estadisticamente significativas entre las medi-
ciones, lo cual sugiere que el programa psicoeducativo produjo el efecto deseado en
los docentes a quienes se les aplicd, y, por consiguiente, se acepto la hipdtesis de la
investigacion.

Palabras claves: Programa psicoeducativo, conocimientos conceptuales, co-
nocimientos procedimentales, sindrome de Asperger, educacion primaria.
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Effects of a psychoeducational program

on knowledge about Asperger syndrome teachers
in primary education

Abstract

This research aims to determine the effect of the implementation of a psy-
choeducational conceptual and procedural knowledge regarding syndrome Asperger
teachers in primary education program. The research was experimental field level;
the study is explanatory, pre-experimental design. A questionnaire was applied for
the collection of data type Lickert, with reliability of 0.86; setting as criterion of
analysis comparing the arithmetic means of each of the indicators that define the
dimensions of the dependent variable, with a preset range, as well as also the test
t-student related in mean differences to determine and verify the hypothesis research
samples. The results demonstrated knowledge about syndrome Asperger teachers in
primary education rose from little knowledge (pre-test) to high (post-test). The
results demonstrated, statistically significant differences between measurements,
which suggests the psychoeducational program produced the desired effect on
teachers who are applied, and therefore accepted research hypothesis.

Key words: Program psychopedagogical, conceptual knowledge, knowledge pro-
cedimentales, syndrome Asperger, primary education.

Les effets d’'un programme psychoéducatif,

dans la connaissance du syndrome d’Asperger, chez des
enseignants de [’éducation primaire

Résumé

Cette recherche a pour but de déterminer I’effet de I’application d’un programme
psychoéducatif, sur des connaissances conceptuelles et celles des procédures, par ra-
pport au syndrome d’Asperger, chez des enseignants de I’éducation primaire. La
recherche a été du type expérimentale sur le terrain. En ce qui concerne le niveau
de cette étude, elle est du type explicative, avec un design pré-expérimental. Pour le
recueillement des données, un questionnaire du type Lickert a été appliqué, avec une
fiabilité¢ de 0,86. Comme un critére pour 1’analyse, on a établi la comparaison des
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moyennes arithmétiques de chacun des indicateurs, qui définissent les dimensions de
la variable dépendante, avec un rang pré-établi, ainsi que la preuve t-student, pour
des échantillons en rapport avec elles, afin d’établir les différences entre les moyen-
nes et de prouver I’hypothése de la recherche. Les résultats ont mis en évidence que
la connaissance sur le syndrome d’Asperger, chez des enseignants de 1’éducation
primaire a évoluée: d’une connaissance faible (pré-test) vers une connaissance for-
te (post-test). Les résultats ont montré, également, des différences statistiquement
significatives entre les mesures, ce qui suggere que le programme psychoéducatif a
produit I’effet voulu chez les enseignants enquétés. Par conséquent, I’hypothése de
notre recheche a été acceptée.

Mots-clés: Programme psychoéducatif, connaissances conceptuelles, connaissances
des procédures, syndrome d’Asperger, éducation primaire.

1. Introduccion

En Venezuela, el Sistema Educativo Bolivariano persigue garantizar el caracter
social de la educacion a toda la poblacion venezolana, siguiendo las directrices del
Estado venezolano, como lo contempla la Constitucion Bolivariana de Venezuela
(1999) en el articulo 81, el cual plantea que: “toda —persona— con discapacidad o
necesidades especiales, tiene derecho al ejercicio pleno de su personalidad y de sus
capacidades y a su integracion familiar y comunitaria”.

En el mismo orden de ideas, el Ministerio de Educacion (1996) a través de
la Resolucion 2005 persigue garantizar el proceso de incorporacion de los nifios
con discapacidades al aula regular, entendiendo como aula regular los subsistemas y
niveles del sistema educativo venezolano en el cual no se incluye la educacion espe-
cial, asi como velar por que instancias responsables de dicho proceso, fortalezcan
la articulacion y administracion de una politica educativa integral entre los niveles y
subsistemas del sistema educativo venezolano.

Muy a pesar de lo establecido en las normativas venezolanas en referencia a
la atencion de las personas con discapacidades, se observa en el ambito educativo
actual el estigma de que los nifios con discapacidades son menos capaces o represen-
tan un problema, evidenciado en un elevado niimero de escuelas que no los admiten,
coartando el desarrollo educativo integral de dichos nifios y nifias por ser considera-
dos como personas “diferentes” del resto de sus companeros, dando la espalda a la
diversidad y a una educacion equitativa como derecho.

En relacion con los nifios que presentan sindrome de Asperger, Gonzalez
(2006) refiere que “en Venezuela los nifios con esta caracteristica son atendidos casi
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exclusivamente dentro de la educacion regular”, siendo etiquetados de muchas ma-
neras, en ocasiones poco acertadas y pertinentes, debido a que los niflos que padecen
sindrome de Asperger (SA) evidencian un aspecto externo normal, suelen ser inteli-
gentes y no tienen retraso en la adquisicion del habla, pero al igual que en el autismo,

tienen problemas para relacionarse con los demas y pueden presentar comportamien-
tos inadecuados.

La presencia en el aula de un alumno con discapacidad nos permite ensenar al
resto de los alumnos, desde lo habitual del aula, que la diferencia no es sindnimo de
problema o conflicto. Haciendo énfasis en que no solo él es diferente sino que cada
estudiante es diferente y que podemos interactuar en armonia a partir de la diferen-
cia. Teniendo presente que integracion no solo significa compartir un espacio fisico,
sino implementar estrategias pedagogicas y de interaccion que hagan real la partici-
pacion del alumno con discapacidad.

2. Objetivos. hipotesis
2.1. Objetivo general

» Determinar el efecto de la aplicacién de un programa psicoeducativo sobre
el conocimiento conceptual y procedimental del sindrome de Asperger en docentes
de educacion primaria.

2.2. Objetivos especificos

* Identificar el nivel de conocimiento conceptual y procedimental de docentes
de educacion primaria en relacion con el sindrome de Asperger antes de la aplicacion
del programa psicoeducativo.

* Identificar el nivel de conocimiento conceptual y procedimental de docen-
tes de educacion primaria en relacion con el sindrome de Asperger después de la
aplicacion del programa psicoeducativo.

» Comparar el nivel de conocimiento conceptual y procedimental que poseen
los docentes de educacion primaria antes y después de la aplicacion del programa
psicoeducativo en relacion con el sindrome de Asperger.

2.3. Hipotesis alternativa

» Si se aplica un programa psicoeducativo centrado en conocimientos con-
ceptuales y procedimentales sobre el sindrome de Asperger, entonces el conocimien-
to teorico y practico respecto al mismo se incrementara en los docentes de educacion
primaria.
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3. Consideraciones sobre el sindrome de Asperger

El sindrome de Asperger fue inicialmente descrito por el Dr. Hans Asperger, un
pediatra de Austria, en 1944. Posteriormente, Wing y Gould (1979) hacen referencia
a la elaboracion del concepto de Trastorno del espectro autista, planteando que los
nifios afectados con dicho trastorno presentan variaciones en el grado e intensidad de
la afectacion, no cumpliendo con criterios estrictos, pero necesitando igualmente del
mismo tratamiento, ya que en todos ellos se evidencian alteraciones en la relacion
social, la comunicacién y en los patrones de conducta habitual, intereses o activi-
dades. Mas recientemente ha sido clasificado como un trastorno generalizado del
desarrollo.

El sindrome de Asperger fue reconocido como entidad propia en 1994; en la
cuarta revision del Manual Estadistico de Diagnostico de Trastornos Mentales (DSM
IV) se lo define conductualmente ubicandolo dentro de los trastornos generaliza-
dos del desarrollo. Existen cinco subtipos de trastornos generalizados del desarrollo,
cada uno de los cuales presenta ciertas diferencias: trastorno autista, sindrome o tras-
torno de Rett, trastorno desintegrativo infantil, trastorno de Asperger y trastorno no
especificado.

En el mismo orden de ideas, Belinchon (2005) explica que este sindrome es
un trastorno del desarrollo que se manifiesta en tres ambitos del funcionamiento: las
interacciones sociales, la comunicacion y las habilidades o capacidades de ficcion e
imaginacion. La caracteristica principal de esta alteracion es que durante los tres pri-
meros afos de vida no se produce retraso cognitivo y los niveles de funcionamiento
intelectual son normales o altos.

Sin embargo, algunos autores consideran mas adecuado ubicarlo en la franja
superior del “Espectro Autista” como opuesto a los casos de autismo grave que for-
man la franja inferior de este continuum.

Ante el posible diagnostico de sindrome de Asperger se hace imprescindible
acudir a los criterios que determinan el Manual Diagnoéstico y Estadistico de los Tras-
tornos Mentales, de la Asociacion Americana de Psiquiatria (DSM V), (APA, 2000),
el cual establece seis pautas vinculadas a caracteristicas especificas para la deteccion
de la considerada enfermedad.

1.- Alteracion cualitativa de la interaccion social, manifestada al menos por dos
de las siguientes caracteristicas:

- Importante alteracion del uso de multiples comportamientos no verbales,
como contacto ocular, expresion facial, posturas corporales y gestos reguladores de
la interaccion social.
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- Incapacidad para desarrollar relaciones apropiadas con compaiieros al
nivel de desarrollo del sujeto.

- Ausencia de la tendencia espontanea a compartir disfrutes, intereses y obje-
tivos con otras personas (p. €j., no mostrar, traer o ensefiar a otras personas objetos
de interés).

- Ausencia de reciprocidad social o emocional.

2.- Patrones de comportamiento, intereses y actividades restrictivas, repetitivas
y estereotipadas, manifestadas al menos por una de las siguientes caracteristicas:

- Preocupacion absorbente por uno o mas patrones de interés estereotipados y
restrictivos que son anormales, sea por su intensidad, sea por su objetivo.

- Adhesion aparentemente inflexible a rutinas o rituales especificos, no fun-
cionales.

- Manierismos motores estereotipados y repetitivos (p. ¢j., sacudir o girar ma-
nos o dedos, o movimientos complejos de todo el cuerpo).

- Ausencia de reciprocidad social o emocional.

3.- Deterioro clinicamente significativo de la actividad social, laboral y otras
areas importantes de la actividad del individuo.

4.- No hay retraso general del lenguaje clinicamente significativo (p. €j., a
los dos afios de edad utiliza palabras sencillas, a los tres afios de edad utiliza frases
comunicativas).

5.- No hay retraso clinicamente significativo del desarrollo cognoscitivo ni del
desarrollo de habilidades de autoayuda propias de la edad, comportamiento adapta-
tivo (distinto de la interaccion social) y curiosidad acerca del ambiente durante la
infancia.

6.- No cumple los criterios de otro trastorno generalizado del desarrollo ni de
esquizofrenia.

De igual manera, otra via para el diagnostico es el Manual de Clasificacion
Estadistica Internacional de Enfermedades y otros Problemas de Salud (CIE — 10)
(Internacional Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems),
(ICD) (1994), dicho manual también de caracter mundial plantea el SA como una
patologia de la psique con caracteristicas muy similares, DSM IV (APA, 2000),
enunciando que ademas de los criterios del diagnostico, la mayoria de los afectados
son de inteligencia normal pero suelen ser marcadamente torpes desde el punto de
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vista motor. “Parece muy probable que al menos algunos casos sean formas leves de
autismo pero no hay certeza de que esto sea asi en todos los casos”.

Cabe destacar que existen varios conceptos similares en los trastornos psi-
quiatricos, conductuales y neuroldgicos que pueden alterar el desempefio social del
individuo, derivando frecuentes confusiones y errores en el diagnostico.

En referencia a lo anteriormente planteado, Wing (1983) identifico algunos
de los errores mas comunes que suelen suceder en el proceso de diagndstico de un
nifio o adulto con sindrome de Asperger, la errénea interpretacion del repertorio
de comportamientos particulares manifestados por el individuo con SA y su consi-
guiente atribucion a un cuadro sintomatico diferente, como son: los trastornos de
la personalidad esquizoide en la infancia, el semantico-pragmatico del lenguaje,
del aprendizaje no verbal o del hemisferio cerebral derecho, de Tourette, el obsesi-
vo-compulsivo y la esquizofrenia. En el mismo orden de ideas, Zamora (2007) in-
dica que los desdrdenes que pueden asociarse con este sindrome mas comunmente
en la escuela suelen ser: trastorno por déficit de atencion e hiperactividad, trastorno
negativista desafiante, dificultades en el aprendizaje y problemas de depresion o
ansiedad.

Existen muchas similitudes asi como diferencias sintomaticas entre el sindro-
me de Asperger y autismo de alto funcionamiento en cierta medida, la respuesta a
esta pregunta depende de los criterios utilizados por clinicos e investigadores en
referencia al S.A., ya que el notable solapamiento clinico de este con el autismo, ha
desatado un debate intenso y controversial sobre la validez de este sindrome como
una categoria diagnostica distinta e independiente, originado porque las diferencias
sintomaticas entre el autismo y el S.A. no se observan necesariamente en todos los
casos diagnosticados.

A su vez, tanto el CIE-10 como el DSMIV diferencian el sindrome de Asper-
ger del autismo infantil con relacion a tres criterios: El periodo inicial en el que las
primeras anomalias comienzan a manifestarse, la ausencia de retraso en la adqui-
sicion del lenguaje y la ausencia de retraso en el desarrollo cognitivo. Igualmente,
Klin y Volkmar (2000) sostienen que en la actualidad el sindrome de Asperger
como categoria valida y distinta del autismo se encuentra en sus estados iniciales.

En relacion con el abordaje psicoeducacional, Carrasco y Guerrero (2005)
realizaron la propuesta de un programa de intervencion psicopedagogica para el de-
sarrollo de la competencia cognitiva en personas con sindrome de Asperger, donde
establecen las areas a abordar, en referencia a las necesidades educativas de los nifios
con dicho sindrome:
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a) Area de lenguaje y comunicacion:

- De caracter verbal: Conversar: frases, comentarios iniciales y preguntas ade-
cuadas al contexto; claves para saber cuando responder, preguntar o interrumpir la
conversacion; metaforas, expresiones hechas, frases con doble sentido, y su adecua-
do uso; controlar verbalizaciones espontaneas en contextos determinados; mantener
las distancias adecuadas a la hora de dialogar, evitar comentarios que pueden ser
ofensivos y que molestan a los demas.

- De caracter no verbal: Controlar gestos y movimientos inadecuados que in-
terfieren en la comunicacion, asi como utilizar los gestos para complementar la co-
municacion.

b) Area social: Adquirir habilidades sociales para una adecuada interaccion
con las personas; ostentar una conducta social y emocional satisfactoria; cooperar,
compartir, ser flexible, mantener el juego social y trabajo de grupo; reconocer sus
emociones y de las demads personas; aprender a comunicar sus propios deseos y ne-
cesidades de forma cordial; adquirir competencias en intercambios y respuesta a es-
timulos sociales.

¢) Area de psicomotricidad: Mejorar la coordinacién de las extremidades su-
periores e inferiores; ejercitar el desarrollo del equilibrio, destreza manual y movi-
mientos lentos; desarrollar la psicomotricidad fina y mejorar la caligrafia.

d) Area cognitiva: Desarrollar la capacidad para orientarse y mantener la aten-
cion; adquirir habilidades para la comprension y desarrollo de conceptos abstractos;
incrementar habilidades en la resolucion de problemas.

Kunce y Mesibov (1989), citado por Martin (2004), plantea algunos aspectos
y requisitos a considerar para que los nifios con S.A. que reciben educacion en cen-
tros educativos regulares se beneficien de los programas de aprendizaje impartidos
por ellos, a saber, conocimiento adecuado por parte de los docentes acerca de: a)
Expresiones variables del cuadro sintomatico del S.A. y familiarizacion con las
habilidades cognitivas y lingiiisticas del nifio para conocer las areas deficitarias,
los ambitos de competencia y el estilo de aprendizaje, asi como los comportamien-
tos que el niflo manifiesta para evitar interpretaciones erroneas. b) Utilizacion de
técnicas de instruccion dirigidas a clarificar los objetivos y tareas académicas que
el nifio debe completar. ¢) La personalidad del profesor como atributo importante
e influyente.

En consideracion con los argumentos tedricos sefialados, los nifios y nifias con
sindrome de Asperger ameritan de la atencion de un docente que sin ser especializa-
do, pueda canalizar asertivamente su incorporacion a centros educativos regulares,
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presentandose como una alternativa ideal en la ensefianza de estos nifios quienes
a causa de su extenso repertorio de destrezas lingiiisticas, unido a su competencia
intelectual adecuada, les es posible un buen seguimiento del curriculo lo que facilita
su inclusion en el sistema de educacion regular.

Pedreira y otros (2003) acotan que los Asperger tienen grandes dificultades por
su particular manera en adaptarse al medio, sin embargo, su nivel cognitivo les per-
mite la posibilidad de formarse en una escuela regular, sin olvidar que la dificultad
que presentan para la interaccidon social hace que aparezcan trastornos de conducta,
aislamiento e inadecuadas relaciones sociales, aumentando asi las limitaciones del
nifio para adaptarse a la vida cotidiana del centro educativo, sin dejar a un lado que
una alta proporcion tiende a presentar dificultades de aprendizaje, déficit en la com-
prension de conceptos abstractos, déficit en las habilidades de organizacion y planifi-
cacion sumado a la falta de motivacion y las dificultades para el trabajo colaborativo
0 en grupo.

4. Orientaciones metodologicas

Estéd sustentada en los aportes de Briones (2001), Riviere, A. (2001), Arias
(2006), Chavez (2007), Hernandez, Fernandez Baptista (2008), y se asumi6 una in-
vestigacion de tipo experimental, de campo, por cuanto recoge la informacion en el
lugar donde se desarrollan los hechos. En cuanto al nivel, el estudio es explicativo,
orientado a dar respuesta a los efectos de un programa psicoeducativo sobre el cono-
cimiento tedrico-practico que poseen los docentes antes y después de la aplicacion
del mismo; en relacion con el problema de estudio, se utilizo el disefio pre-experi-
mental tipo pre-test y post-test con un solo grupo y con el mismo instrumento. Para
efectos del presente estudio, se utilizd el censo poblacional al accesar a la totalidad
de la poblacién de una institucion educativa, la cual fue seleccionada siguiendo como
criterio la apertura y politicas inclusivas de la misma y a la necesidad manifiesta de
informacion y formacion del personal docente. Al referido personal se le aplico el
cuestionario autoadministrado conformado de 54 items, el cual permiti6 recoger da-
tos sobre el conocimiento de los docentes de educacion primaria sobre el sindrome
de Asperger, con una escala de respuesta tipo Lickert modificada, con varias alterna-
tivas de medicion, preguntas “cerradas” de seleccion simple con cuatro alternativas,
elaborado por las investigadoras, al cual se le comprobo previamente la validez y
confiabilidad.

5. Aportes

A través de la aplicacion del programa psicoeducativo sobre el sindrome de
Asperger, se demostro su efectividad, por lo tanto se cree pertinente que el mismo
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se haga extensible a todas las instituciones educativas y donde se requiera su apli-
cacion, para hacer uso de las bondades de este programa, al brindar a los docentes
estrategias y conocimientos sobre el sindrome de Asperger, lo que redundara en
una atencion adecuada y acorde con las necesidades especificas de los nifios con
dicho sindrome que son integrados a la educacion regular. Especialmente en Ve-
nezuela, esta es una necesidad prioritaria, debido a que las normativas educativas
establecen la incorporacion de estos nifios al aula regular, situacion que la mayor
parte de las veces se ve coartada por la falta de preparaciéon de los docentes para
asumir este reto.

6. Hallazgos

El procedimiento estadistico del estudio se desarrolld aplicando el paquete
SPSS version 14.0 y tomando en cuenta medidas de tendencia central, especifica-
mente la media, las medias de variabilidad, con la desviacion estandar, asi como
también se uso la t de Student para determinar la diferencia de medias y poder
comprobar las hipotesis de la investigacion. Se presentan los resultados obtenidos
en la investigacion (Tabla N° 1), donde se establecid como criterio de analisis la
puntuacion obtenida por las medias aritméticas en cada uno de los indicadores que
definen las dimensiones de la variable dependiente, con un rango preestablecido.

Tabla N° 1. Estadisticas descriptivas del pretest y postest

Dimension| . Sub-‘ . Indicadores Pretest Categoria Postest Categoria
dimension X=£s X=£s
Deﬁnhcmn de sindrome 2.60£0.38 Medlapo 3.8140.29 Suﬁ(_:lepte
e Asperger conocimiento conocimiento
Interaccion social | 2.03£0.41| PO 353, 30| Suficiente
" conocimiento conocimiento
Lé Patrones de compor-
E | Diagnostico| lamiento.intereses, 1,43, 35) Poco 50,06 Suficiente
8 actividades repetitivas conocimiento conocimiento
LE) y estereotipadas
2 Lenguaje | 1.94:0.42|  Poc0 1348,0 7| Suficiente
< y comunicacion conocimiento conocimiento
[}
E Cognicién 1.8740.52|  Poc0 13514044 | Suficiente
g conocimiento conocimiento
=)
o A o .
3 Desordenes asociados 1.86-0 52 chq 3394051 Suﬁglepte
. conel S.A. conocimiento conocimiento
Diagnostico - -
diferencial Diferencias .
entre autismo | 2.00£0.57|  PO%  |3g1.0p5| Suficiente
. conocimiento conocimiento
y sindrome de Asperger
PROMEDIO 2.04£0.25 Poco 3.58+0,21 | Suficiente
conocimiento conocimiento
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Atencion a los nifios 227+0.47 chq 3 670,39 Suﬁ(;lgnte
con S.A. conocimiento conocimiento
) Abordaje_ 2484062 Poco 3.8940.26 Suﬁglepte
8 psico-educacional conocimiento conocimiento
\g Aspectos a cubrir
3 Abordaje al integrar un {11nc; 2.5840.56 Mediano 3.90£0.25 Suﬁglepte
g psico- con Asperger al aula conocimiento conocimiento
2 educacional regular
i) Caracteristicas del
3 aprf:ndizaje Y COMPOr- | 5 44 46 chq 3754032 Suﬁgiepte
< tamiento en estudiantes |~ : conocimiento | ~° : conocimiento
con S.A.
Neces@ad'es ed}matlvas 2 1340 54 chq 3804018 Suﬁgle_nte
en distintas areas conocimiento conocimiento
PROMEDIO 232:042| Poco  J3gy.q g| Suficiente
conocimiento conocimiento
CONOCIMIENTO SOBRE SINDROME Poco Suficiente
DE ASPERGER 2.18£0.29 conocimiento 3.69+0.15 conocimiento

Arapé, Pierre (2009)

Al observar los resultados en cuanto al pretest y postest, se constatdé que
como producto de la aplicacion del programa psicoeducativo los docentes incre-
mentaron los conocimientos sobre el sindrome de Asperger, dando respuesta a lo
planteado por Vidal y otros (2002) quienes afirman que un programa psicoeduca-
tivo comprende un conjunto de actividades enfocadas a fomentar la educacion de
los participantes sobre una tematica especifica, constatando que los docentes de
educacion primaria de la Unidad Educativa seleccionada, posterior al programa
conocen alternativas pedagdgicas y metodologicas a nivel académico que les per-
mitiran el manejo de estrategias de enseflanza acordes con las caracteristicas de los
nifios/as con SA.

En los indicadores que conforman la subdimension diagnostico y diagndstico
diferencial se evidencia incremento en el conocimiento de los docentes, pudiendo
deberse a que los docentes relacionan el sindrome de Asperger con el autismo,
como lo plantean Klin (1994) y Rutter (1989), citado por Martin (2004), expo-
niendo la relacion entre el sindrome de Asperger y el autismo como un hecho
ampliamente aceptado por la comunidad cientifica internacional y el consenso que
existe entre diversos profesionales acerca de la posicion del S.A. en un continuo
fenomenoldgico con el autismo. Esta misma razén pudo influir en el mediano
conocimiento que poseian los docentes antes de la aplicacion del programa psico-
educativo con referencia a la definicién de sindrome de Asperger y los aspectos a
cubrir al integrar un niflo con Asperger al aula regular.
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El incremento de conocimiento por parte de los docentes, quienes pasaron de
poseer poco conocimiento a suficiente conocimiento después del programa psico-
educativo en aspectos como: criterios de diagndstico para el S.A., determinado por
rasgos relacionados con aspectos como: interaccion social, patrones de comporta-
miento, intereses, actividades restrictivas, repetitivas y estereotipadas, cognicion,
lenguaje y comunicacion con el abordaje pedagogico, especificamente a los aspectos
relacionados con las necesidades educativas en las distintas areas, caracteristicas del
aprendizaje y comportamiento en estudiantes con sindrome de Asperger, da respues-
ta a lo planteado por Negron (2001), quien establece una serie de principios que
deben aplicarse para tratar a la mayoria de los nifios con trastornos profundos del
desarrollo de cualquier grado en educacion regular y que se aplican en el caso del
sindrome de Asperger, tales como rutinas consistentes, estructuradas y previsibles,
reglas, normas y orientaciones claramente expresadas, enseflanzas explicitas y di-
dacticas, tales como organizacion y habitos de estudio, asi como el compromiso de
todo el personal (dentro y fuera de aula) de la institucion a estar informado y fami-
liarizado con el estilo y necesidades de estos nifios, asi como a recibir entrenamiento
adecuado para tratar a los estudiantes en cuestion; en este caso, los nifios al recibir
educacion en estos centros educativos regulares se beneficiaran de los conocimientos
y estrategias aplicadas por los docentes para el logro de su integracion exitosa en la
educacion primaria.

Recomendaciones

Con fundamento en los resultados y conclusiones obtenidos en la presente in-
vestigacion, se plantea la divulgacion de los valores obtenidos en esta investigacion,
difundiéndolos en foros, talleres y charlas que permitan asumir estrategias alternati-
vas para ir logrando cada vez mas que centros educativos apliquen dicho programa
para asi abrir camino a la integracion de los nifios con sindrome de Asperger al sis-
tema regular, considerando sus derechos, caracteristicas individuales, funcionalidad,
potencialidades, asi como la forma de aprendizaje con la finalidad de proporcionar
la ayuda necesaria, como garantia de una efectiva integracion.

En el mismo orden de ideas, con el propdsito de profundizar cada vez mas en
la formacion y desarrollo participativo, que fortalezcan a los docentes a la busqueda
de estrategias hacia la mejora del conocimiento sobre el sindrome de Asperger, es
importante que las instituciones formadoras a nivel universitario hagan énfasis para
la inclusion en sus disefios curriculares de contenido programatico referente a la
atencion educativa de los niflos con discapacidades, basada en la educacion para la
diversidad, para asi garantizar la integracion de la persona con sindrome de Asperger
a los ambitos familiares, educativos y sociales.
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