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Pedagogia terapéutica

Abordaje del autismo desde una

En este articulo queremos trasmitir una aproximacién a un
abordaje pedagdgico-terapéutico desde los aportes de la
Antroposofia. Desde la educacién especial con orientacién
antroposdfica la mirada se amplia, trascendiendo lo
especificamente conductual y dando lugar al ser que antecede
el autismo. Tomaremos el concepto de autismo infantil, desde
Kanner hasta la actualidad, abarcando la mirada antroposdfica.

“La solidaridad adguiere
un fugar decisive en este
mundo acéfalo. gue excluye
a los diferentes. Cuando nos
hagamos responsables del
dolor del otro, nuestro com-
promise nos dard un sentidoe
gue nos colocara por enci-
ma de la fatalidad de la his-
toria”,

Ernesto Sabato

Miguel tene ez riguedia,
pelo grueso y negro, ojos del
mismio color, con marada tms-
te, Grita, grila, grila, pega,
corre, s¢ esconde, palmea sin
cesar, busca el encuentro y
s¢ vuelve a ir gritando, pe-
gando, corriendo.

Carlos es alto, delgado de
cabello y ojos negros, con
miradn perdida, camina in-
cansablemente de un lado al
olro, atravesando objetos ¥
personas que se encuentran
€0 U CAmino, s& apa jos of-
dos, emite melodias propias,
rasca el piso incesantemen-
1e: tene miedo.

Dolores tiene facciones ar-
midnicas, de pelo oscuro y
ojos grandes y brillantes.
Llora, se rfe, grita, busca,
nbraza, salta, se va, vuelve,
no mira, palmea sus manos,
emite sonidos incomprensi-
bles, llora, rie, grita.

Miguel, Carlos v Dolores
nos llevan a interrogamos en
nuesiro quehacer cotidiano,
cquiénes son?, jqué les su-
cede?, jqué pueden?, ;de qué
sufren?, sufren, se alegran,
iles duele?, jqué nos expre-
san con sus sintomas?... Pre-
guntas que se¢ multiplican
con cada paciente; pregun-
tas que ya desde el afo 1911

s¢ hacia Bleuler en relacitn
a compornamientos similares
a los mencionados en las vi-
ficlas.

Autismo:
breve resefa

En 1943 Leo Kanner am-
plia la descripeidn del Aulis-
mo Infantil de la siguiente
manera:

= Incapacidad para estable-
cerrelnciones con olros y re-
accionar normalmente ante
situaciones habituvales desde
¢l comienzo de la vida.

- Dan la impresién de una
silenciosa sabiduria y de una
soledad autistica inicial. Esto
los diferencia de los nifios es-
quizofrénicos donde hay un
desarrollo psiquico inicial
normal.

- Muchos eluden el contac-
o fisico y generalmente los
nidos y algunos movimien-
tos eén el ambiente son senli-
dos como amenazantes.

- Hay ausencia de movi-
mientos anticipatonos cuan-
do van a ser levantados en
brazos.

- Ausencia de lenguaje o
lenguaje defectuoso cuando
aparece. en Cuyo Caso nunca
muesira un propdsito de co-
mumicacion.

- Ecolalia actual o diferida.

- Los estimulos que vienen
del exterior los alteran aun-
que muchas veces pueden
permanecer indiferentes.

- Diversas alteraciones en ¢l
drea alimenticia.

- Ciertos ruidos fuertes asi
como algunos movimienlos
en ¢l ambiente pueden gene-
rar reacciones de terror.

- Exigen una inmutabili-
dad-invariancia de objetos,
de personas, del ambiente,
incluso con relacién a sf mis-
mos del cambio de ropas.
Cualquier tipo de cambios
los angustia,

- Son frecoentes los movi-
mientos corporales ritmicos
y reiterados. Lo mismo que
hacen con los objetos lo re-
piten con su cuerpo. Se va-
len de €l para ejercitar una
actitud que puede depararles
un placer orgfsmico.

- No se relacionan con per-
sonas totales pero si con par-
tes de éstas ¥ mucho més con
objetos que no tengan movi-
mienios propios,

- Mo miran a la cara de otros.

- Los angustia o perturba
cualguier tipo de intrusidn.

- Son indiferentes ante la
reapancion del padre o de la
madre luego de una ausen-
cia larga o breve.

- Tienden a deambular sin
objeto ni propdsitos defini-
dos.

- No establecen contacto fi-
sico, ni verbal, ni gestual con
otros,

- No compiten.

- Habitualmente son norma-
les fisicamente.

- Los que adquieren len-
guaje se refiere a si mismos
en tercera persona. No usan
el yo.

En 1972 F. Tustin, en 1975
M. Mahler y en 1975 D.
Meltzer, consideran al autis-
mo como una fase normal
dentro del desarrollo infan-
nl

A partir de 1979, una nueva
imvestigacion en relacidn al
Autismo da comienzo al con-
ceplo de espectro autista (EA)
(Wing L.).

Se considera al Autismo
como una amplia gama de
conductas en “continuo”,
dando lugar a diferencias
marcadas ¢ importantes en-
tre los diferentes diagndsti-
cos (Kanner, Asperger, Ma-
hler v otros).

Las caracteristicas observa-
bles del EA, se pueden ¢n-

contrar tanlo en personas con
un profundo trastorno del
desammollo, como con altera-
ciones producidas por causas
genéticas, metabdlicas o sen-

Como vemos en esta:inci-
piente descrnipcidn v cniesle
“continuo” y “totalidad
todo puede ser nombrado
como Autismo. Se impone
entonces (v lo damos por des-
contado) el diagnéstico di-
ferencial para hablar del au-
tismo dentro de los trastor-
nos generalizados del desa-
rrollo.

Aportes de la
Antroposofiaala
educacion

especial

De la mano del fildsofo aus-
trisco Rudolf Steiner surge
una concepcidn ampliada
del Ser humano, en la cual
e s610 lo considera oo un
ser conformado por cuerpo v
alma sino por cuerpo, alma y
espirite: dando origen a la
Antroposofia como ciencia
espiritual. Ciencia en lanto
que observa v aplica las le-
yes de la naturaleza, desarro-
Hando una forma de pensar,
pero que no queda sélo en la
materia sino que la trascien-
de al plano espiritual del Ser
humano.

La Antroposolia describe al
Hombre como una estructu-
ra conformada por cuerpos
fisico, etérico (fuerza de la
vida), astral (capacidad del
sentir) y organizacidn del Yo
{estrato superior al que comres-
ponde la capacidad del pen-
sar).

Para abarcar al hombre en
su totalidad lo considera un
ser, diferenciado fisicamen-
te en ires sistemas a cada cual
le corresponden cualidades
animicas:

El pensar al sistema neuro-
sensono; ¢l sentir al respira-
tono-circulatorio, ¥ la volun-
tad al metabdlico-motor.

Divide en periodos de siete
afios (seplenios) las etapas
evolutivas del ser humano.

Estos periodos de siete afios
indican la finalizacién de
una etapa del desarrollo v el
comi¢nzo de un nuevo pro-
ceso vital: la biografia huma-
na.
La biografia humana es la
experiencia individual de un
ser humano entre su naci-
miento v su muene; ¢3 o in-
édito de cada ser humano; ¢s
la experiencia de so imdivi-

dualidad.

Los tres primeros seplenios
ticnen la particularidad de
reflejarse de manera concien-
le ¢ inconciente en los otros
seplenios.

La transformacidn incon-
ciente se proyecla en los tres
seplemos del alma, mientras
que la transformacidn con-
cienle, expresion clara de la
voluntad del hombre se lle-
va acabo en los tres seple-
nios ‘del esplritu, etapa de la
verdadera madurez de laexis-
tencia.

Fudoll Steiner siempre ma-
nifestd interés en temdticas
vinculadas a la salud y a pro-
mover una ampliacién y re-
novacion de la medicina tra-
dicional, surgiendo de este
modo la medicina con anen-
tacién antroposdfica, consi-
derando al ser animico-espi-
ritual en el diagnostico de la
enfermedad y en su respecti-
vo abordaje.

También centnd su interéds
en relacionar investigacio-
nes médicas y pedagdgicas
dando crigen a la educacitn
especial con orientacidn an-
troposafica.

Hace referencia a la aten-
cidn de nifios v jovencs ne-
cesitados de cuidados animi-
cos 0 con necesidades animi-
cas especiales. De esta mane-
ra considerd fundamentsl es-
timular el desarrollo de las
motivaciones, la adaptacidn
social ¥ la vida animica, de
modo de fortalecer su indi-
vidualidad para que se reve-
le v desarmolle.

La educacion especial con
orientacién antroposdéfica
considera esta fuerza trans-
formadora, individualizante
que trae odo ser humano,

Con el término curar nos
remitimos a asistir, acompa-
fiar, ser responsable, ocupar-
s& de alguien, es decir se¢ in-
tenta dar otra connotacidn a
la educacidn especial.

En su curso de Pedagogia
Curativa, contrapone ¢l con-
cepto de normalidad al de in-
dividuacitn.

Lo normal-anormal corres-
ponde a una sociedad com-
petitiva en la que s¢ impone
ser mis que oftro con ¢l con-
sacuente efecto separador, de
seleccitn y exclusidn.

Entendemos por curaciin-
individuacién & aquellos
procesos nunca completos m
concluidos £ino en un cons-
tante devenir.

De este proceso de indivi-

| duacion surgen los procesos

de conciencia queé constru-
yen nuestra existencia.

Las bases del quehacer pe-
dagbgico-terapéulico estdn
¢n €l acompanar al nifio o
joven necesitado de cuida-
dos animicos especiales en
su particular lucha por inte-
Erarse y convivir con sus se-
miejantes.

Debemos nutrir lo anfmico,
creando una atmdsfera de
cilida aceptacién donde se

CONVIVE ¥ 52 organizan acti-
vidades con una secuencia
ritmica que e da sentido a la
propuesta.

Una mirada desde
la Antroposofia

El mundo del nifio autista
s ¢l mundo objetive dentro
del que también nosotros vi-
vimos, pero a nivel subjeti-
vo en él s& ha conformado un
mundo muy diferente al
nuesitro, vivenciando el
mundo de la muerte, en el
senlido de los objetos sin
vida y sus condiciones. Es
menester sacar al nifio de ese
mundo y reinsertarlo en el
mundo de los hombres.

- Presentan una inversidn
del adentro v el afuera.

- Inversitn del yo y el en-
torno, también hay inversitn
en secuencias lemporarias de
aprendizaje (aprenden a leer
antes que a hablar),

- Inversidn en la direccitén
del movimiento: sefialan ha-
cia abajo en lugar de seialar
hacia arriba, mueven el bra-
20 izquierdo en lugar del de-
recho.

Esta inversidn del yo v el
ti, del hombre y mundo, arri-
ba v abajo. adentro v afuera,
antes y después, nos muesira
un momento del desarrollo
de la organizacién humana
donde esta inversidn es nor-
mul, este lugar ex la cubézn.

Para la visidn antroposdfi-
¢a esla imagen ¥ Compira-
cidn de caracteristicas espe-
cificas de un grupo de seres
humanos v fa estructum ce-
rebral es posible ya que ape-
la 2 una mayor comprensidn
del autismo.

El Yo del mifio autista no se
capta a si mismo, por tal mo-
ivo no se nombra “yo" y am-
poco puede percibir el yo de
otros seres humanos.

En el desarrollo normal del
nifto, el yo a ravés de su cor-
porcidad se orenta al mun-
do y vive en €, esto sucede
entre los 2 v 3 afios. En el
nifio autista hay una reaccidn
sobre esta imupcin del yo,
quedando el mismo distan-
ciado de esta corporeidad.
Pero si se encuentra dentro
de los procesos del mundo
carente de vida (objetos in-
animados).

Expresa también una mar-
cada alteracidn en el dmbito
de ia volumiad ya que. eén
general, es pasivo, con falta
de iniciativa ¢ impulso.

La alteracién en el pensar
s¢ puede ver en ¢l dmbito
perceptivo o del lenguaje,
gencrando consecuenieémen-
te una alteracion en ¢l Ambi-
o del sentir.

Es fundamenital para el tra-
tamiento !a fuerza conforma-
dora de la palabra, que con-
voca al yo del nifio en todo
momento

También el respeto por los
riimos dianos, bnadindole
sentido a su transitar sin sen-
tido. UIna oreanizacifn ex-
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vision trascendente del hombre

terna que favorezca la inte-
gracidn intéma.

El Yo también vive en la
voluntad (en la accidn) por
€50 €5 necesario acompaiar-
lo en el movimiento, pleno
de sentido v sentimiento.

Caso clinico

Las teorias son totalitarias
(en el sentido del “10dos™),
remiten a la generalidad, a las
estadisticas, a las investiga-
ciones cientificas: siempre
vinculadas a los déficits, a los
trasiomos, a las alteraciones,
a lo que no son, a lo que no
pucden,-a lo que les falta
para... Teorias absolutamen.-
e necesanas para log avan-
ces en las ciencias, pero,
Jddnde estd el ser, ese sujelo
que padece el autismo? Las
respucstas a estos inlerrogan-
tes resultan diffciles de asir
. tangiblemente. Las interven-
ciones terapéuticas singula-
res, propias de un tiempo y
espacio, imepetibles, algu-
NS VECcss ATojan una leoue
luz, otras en la mayorfa de
las weces, nos subsumen a
nuevas preguntas, nuevos de-
safios que nos confrontan
con algo del orden de lo im-
posible.

Sin embargo, y parafrasean-
do a Antonio Machado... “ca-
minante no hay camino, s¢
hace camino al andar...”, hoy
csiamos caminando de esie
modo.

El siguiente caso clinico
amplia mediante la articula-
cidn de las dos disciplinas la
metodologia a implementar,
considerando eje del trata-
micnto ¢l trubajo transdici-
plinario.

Miguel es un nifio de 9
afos, concurre a la institu-
citn desde los 6. Llega deri-
vado de un centro de orien-
lacion donde concurria la
madre. La mamd buscaba un
espacio en ¢l cual Miguel
pudicra permanecer odo ¢l
i,

Del comenido de lus entre-
vistas d¢ admisidn s¢ oblie-

nen los siguientes datos de [

L madre:

- Llega de un pais limitrofe
a los 16 wilos,

- Trabajaba en talleres de
costura clandestinos 20 ho-
ras charins,

- Conoce en su trabajo al
padre de Miguel, quien tenia
Ia misma nacionalidad que
ella,

= Queda embarazada a los
17 afos.

= Fue victima de maltrato fi-
sico y verbal durante todo el
embarazo,

De Miguel:

- Nace a término por paro
normal desencadenado por
un fuere golpe recibido la
madre en la panza.

-Permanece vanos dias in-
termado debido a que la ma-
dre era menor de edad ¥ no le
daban el alta mi a &l ni a ella.

= Durante ¢l primer aito de
vida, Miguel permanecia en

una cama al cuidado de la
dueia del taller micntras la
madre trabajaba, ¢ra muy
tranguilo,

- Desarrollo evolutivo tar-
dio.

- No habla.

- Se realizaron estudios neu-
rologicos eén los que no se
han encontrado causas orgé-
nicas en relacidn al retraso
mental.

- Mo se han realizado estu-
dios genéticos ni metabdli-
Cos,

En las entrevistas de eva-
luacidn con Miguel se obser-
vii:

- Evitaba ¢l contacto fisico
¥ la mirada.

- Era huidizo, lloraba, gri-
taba y pegaba.

- Presentaba estereotipias
con sus dedos y golpeteos
CON SUS Manos,

- Preferia estar siempre sen-
tado én &l piso.

- Miraba hacia abajo y ma-
nipulaba objetos diferentes
que encontraba, realizando
filas equidistantes (compor-
tamientos obsesivos v perse-
verantes).

- No queria irge con la
mami. Se¢ llevaba algdn ob-
jeto del consultorio que trada
en el siguiente encuentro.

= 5e vincula con otros a tra-
vés de golpes, patadas y gri-
(o3,

- Propone un juego de hui-
da donde espera ser buscado
y encontrado.

Ingresd al Centro Educati-
vo Terapéutico integrindo-
SN eS8 MOmenio o un gra-
po de dos ninos de similar
edad cronoldgica.

Diagndstico segin D.S.M
IV: trastorno gencralizado
del desarrollo sublipo autis-
ta {299.00). Retraso mental
arave.

Cdmo ir al encuentro de
este nifio signado por tanto
desencueniro, violencia y
abandono?

LCOmao intervenir para que
Miguel pueda-gquicra ¢on-
fiar, salicndo de su clipsula

protectora para inleractuar
con el medio?

{ Cdmo hacer para transfor-
mar ¢l ambiente hostil en un
ambicnte facilitador para su
desarrollo?

Se pensd en un dispositivo
pedagdgico terapéutico gue
facilitara la separacidn-indi-
viduacidn.

Durante ¢l primer afio nequi-
rié de una intervencidn indi-
vidualizada en la sala (uno a
una) para poder paulatina-
mente incluirlo en las activi-
dades grupales, ofreciendo
modelos vinculares que pro-
piciaban el encuentro desde
¢l contacto corporal y la pa-
labra.

Fue adquiriendo confianza
en el entomo, se organizé su
comportamiento en el espa-
cio vy disminuyd su angustia,

El equipo terapéutico pue-
de en este momento inle grar-
s¢ al dispositivo, brindando
en el dmbito grupal cstrate-
gias terapéuticas pensadas
para €1, en coherencia con los
tratamientos individuales;
de este modo s¢ le brinda un
espacio maternante, vital y
ritmico,

Mediante ¢l ane (pintura ¥
modelado), el movimiento
(euntmia, ntmos) v 1as inter-
venciones terapéuticas (psi-
cologia, fonoaudiologia v
musicolerapia) que fue reci-
biendo Miguel a lo largo de
tres afios, se fortabecid su cuer-
po [isico (anclaje del yo).
Actualmente s¢ observa cier-
o equilibrio a nivel animi-
co-emocional que permite
MAayor presencia, emisicn de
nuevos sonidos v una inci-
piente apertura hacia el en-
tomo.

Conclusiones

Paniendo desde la descrip-
cidn de Leo Kanner a la ac-
tualidad, el concepto de au-
nsmao ha sido trmado por di-
ferentes autores hasta legar
a la definicidn de espectro
aulista.

Donde e hace hincapié en

las alteraciones en el drea de
la comunicacidn, la dificul-
lad para entablar relaciones,
la pregnancia ¥ ¢l apego a
objetos y la relacidn estable-
cida con ellos, ha sido maodi-
vo de denodados csluerzos v
dedicacién para abordar un
severo trastomo de la perso-
nalidad que nos confronta
con dezafios.

Desde la educacidn espe-
cial con orientacidn antropo-
séfica, la mirada se amplia,
trascendiendo lo especifica-
mente conductual, dando lu-
gar al Ser que antecede ¢l
autismo.

Esta propucsta pedaggica
crapéutica surge del aporte
de wodos los integrantes del
equipo, ¢s singular y dnica
para Miguel.

Partimos de un entramado
simbidtico, cadtico y dolo-
roso pars Miguel ¥ su mamd
¥ hoy nos encontramos en un
tiempo v espacio donde co-
micnza a apanecer-le sentido
a su sin sentido. Un autismo
que deja de ser tal (como es-
tructura) para dar lugar a ras-
203 autistas (evolucidn favo-
rable del autismo).

Desde este lugar nos situa-
mos en las posibilidades y no
en los déficits.

El aporte de la educacidn
especial con orientacion an-
troposdfica en nuestro que-
hacer diano nos sitda ¢n un
nivel de conciencia que am-
plia ¢l sentido de nuestra

préictica,

Susana Prepo®
Maria Fabiana Libertella

¥ La Lk Susana Prego e pricds
bega VLB A. Coondinadora del ia
ler owupacionsl de Fundacidn
Tobias. La Lic, Maria Fabiana Li-
berella es piictloge Usal. Coor
dinadors del Centro Educativo te
mputico de Fundacion Tobioa,

Naot: Bae abordaje se ampliond a
iravds de bos daferenies gnepas v
talleres o desamollarse en el prdixi-
mi Cangress dé Pedagopia Cu-
radiva v Terapin Social que tendrd
lagar en Boemos Adees el 16 al
20 de julio de 2007,
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