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Resumen:

Introduccidn: La pandemia producida por el COVID-19y los confinamientos domiciliarios
gue se han ordenado a causa de esta, han tenido impacto en los menores con Trastorno
de Espectro Autista (TEA). Objetivo: Este trabajo se ha llevado a cabo para conocer el
impacto social del COVID-19 en personas con autismo infantil, incluyendo la percepcién
y las reacciones de terceras personas. Como preguntas de investigacion se plantean (1)
¢Como influye el confinamiento a los nifios con autismo? (2) ¢Qué sugerencias
educativas se pueden emplear para mantener una situacién de estabilidad con nifios
con autismo, en situacion de confinamiento? Método: Para la aplicacion del estudio se
ha seguido un proceso observacional de los entornos multimedia en Internet,
profundizando en sitios web, redes sociales, espacios audiovisuales e informativos. De
tal manera que se ha optado por la metodologia cualitativa, con corte fenomenoldégico.
Para el analisis se han utilizado matrices de analisis y el CAQDAS webQDA, para la
extracciéon de modelos visuales. Resultados: Del estudio se concluye que, desde la
perspectiva social existe un desconocimiento por parte de la poblacién sobre la
incidencia de las medidas como el confinamiento en los menores con TEA. Este puede
influir de manera diferente en cada menor dependiendo de sus caracteristicas
personales, familiares y sociales. Conclusiones: Por ello es necesario emplear
intervenciones socioeducativas en nifios con autismo.

Palabras-clave: Trastorno del Espectro Autista; COVID-19; Confinamiento; Salud
Mental; Conductas.
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Abstract:

Introduction: The pandemic produced by COVID-19 and the home confinements that
have been ordered because of it have impacted minors with Autism Spectrum Disorder
(ASD). Objective: This work has been carried out in order to know the social impact of
COVID-19 on people with childhood autism, including the perception and reactions of
third people. The research questions are (1) How does confinement influence children
with autism? (2) What educational suggestions can be used to maintain a stable
situation with children with autism in confinement? Method: For the study's application,
an observational process of multimedia environments on the Internet has been
followed, going deep into websites, social networks, audiovisual and informative spaces.
In such a way that we have opted for a qualitative methodology with a
phenomenological approach. For the analysis, we used analysis matrices and CAQDAS
webQDA to extract visual models. Results: The study concludes that, from a social
perspective, there is a lack of knowledge on the part of the population about the
incidence of measures such as confinement in children with ASD. This may influence
each child differently depending on their personal, family and social characteristics.
Conclusions: Therefore, it is necessary to use socio-educational interventions in children
with autism.

Keywords: Autistic Spectrum Disorder; COVID-19; Confinement; Mental Health;
Behaviors.
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1. Introduccion

El autismo infantil es un trastorno del neurodesarrollo y se puede presentar durante el
desarrollo del infante. Se caracteriza por su comienzo precoz, antes de los 3 afios
(Mardomingo, 1994), y abarca tres areas fundamentales como la interaccion social, los
mecanismos de expresién y comunicacién, y la presencia de conductas repetitivas y
estereotipadas (Mardomingo, 1979). Este sindrome, fue explicado en 1943; se habia
visto como a un grupo de nifios les resultaba imposible establecer vinculos habituales
con personas y situaciones, ademds de una tendencia a la soledad autista,
distanciandose de todo lo que se acercaba al nifio (Kanner, 1971). Para conseguir una
adquisicion del lenguaje, el desarrollo de la comunicacion e interaccidon social, y la
compensacion de deficiencias cognitivas, son importantes la escolarizacidon en centros
especializados y los programas educativos (Cohen & Donellan, 1987). Estos programas



pueden fomentar la mejora de conductas sociales inapropiadas, facilitando su
adaptacion al contexto.

Los datos del registro sociodemografico “Autismo Espaiia”, revelan que en la actualidad
hay 2.116 personas con TEA (1.723 hombres y 392 mujeres) (Confederacidén Autismo
Espafia, 2019). Segun investigaciones durante los ultimos afios se ha incrementado la
prevalencia del Trastorno del Espectro Autista (TEA), alcanzando hasta el 2% de los nifios
(Fortea et al., 2013). Ademas, la reciente situacién de pandemia producida por el COVID-
19 ha tenido varios efectos en personas con autismo.

En el presente trabajo se detallan dichos efectos como, por ejemplo, el confinamiento
qgue ha provocado cambios de rutinas y conductas en nifios autistas. Para prevenir estos
cambios sera esencial la figura del educador social y su intervencion socioeducativa.

2. Marco teodrico

De acuerdo con Rivero & Rodriguez (2018) ha existido una evolucidn del concepto de
autismo desde 1976 hasta 2018. También, Palomo (2012) investiga los sintomas de los
Trastornos del Espectro Autista en los primeros dos anos de vida. El estudio de Basso et
al. (2017) revela que el diagndstico del TEA no suele producirse antes de la edad escolar,
lo que imposibilita acceder a programas de intervencién tempranos y la orientacién de
los padres. Los resultados del estudio de Fortea et al. (2013) llevé a concluir que, en
relacion con las primeras sospechas, en el 79% de los casos fue la propia familia quien
las tuvo, seguido de los profesionales de la educaciéon (15%) y sanidad (pediatras: 4%y
psicélogos: 2%). El 69% recibieron el primer diagndstico durante los 3 primeros afios, y
el 32% antes de los dos anos.

2.1 Influencia del COVID-19

Acerca de las repercusiones ocasionadas en nifios con autismo, se debe mencionar la
actual situacién producida por la pandemia mundial, a causa del SARS-CoV-2 o COVID-
19 (Coronavirus Information for the COPD Community, 2020). Fruto de la pandemia, el
Gobierno de Espanfia, declaré un Estado de Alarma el 14 de marzo de 2020 en todo su
territorio durante 15 dias, y sus sucesivas prérrogas, con medidas de restriccion al
movimiento de personas vy la actividad econémica (LP. ES & EFE, 2020).

En personas con autismo, estos confinamientos domiciliarios pueden causar distintas
respuestas emocionales y conductuales dependiendo de sus caracteristicas personales,
familiares y sociales. Para algunas personas con autismo la situacion de aislamiento
puede resultarles critica y grave para su salud mental y fisica. Puede producirles
alteraciones, como el aumento de conductas repetitivas, empeoramiento de su
comportamiento o el desarrollo de la irritabilidad o la ansiedad (Hospital Sant Joan de
Déu, 2020). También, Carmenate & Rodriguez (2020) encontraron que durante la
pandemia se han producido alteraciones como la agresividad, trastornos del suefio,
irritabilidad, gritos y aparicién de conductas estereotipadas.

Ante estas situaciones de aislamiento, las personas con TEA tienen que hacer frente a
dificultades comunicativas y carencia de lenguaje oral, siendo en ocasiones incapaces
de expresar el dolor o malestar fisico; por ello es fundamental que las personas con
autismo tengan apoyos complementarios, para adaptarse a los cambios y dificultades



que puedan agravarse durante este periodo (Horner et al., 2002). Por ello, el papel del
cuidador es fundamental, y ademas es muy importante el autocuidado para mantener
su estabilidad emocional (Hume et al., 2020). También, la figura del educador social es
importante, dado que realiza intervencion socioeducativa, por ejemplo, a través de
tareas socioeducativas, con el objeto de seguir las rutinas que se tenian antes del
confinamiento y para que su conducta no se vea afectada. Ademas, esta figura
profesional puede orientar a la familia sobre qué pasos seguir (i Riera Romani, 1998).
Sobre el mantenimiento de rutinas en beneficio a la salud del nifio, se recomienda
promover el ejercicio fisico, las actividades recreativas y de entretenimiento, acorde a
la edad de la persona y espacio dénde se encuentre (Bellido, 2020).

En otra linea estdn los estudios como el de Romero et al. (2020), en el que se estudia la
relacion entre el estrés y el malestar psicolégico de los padres y los problemas
emocionales y conductuales en nifios preescolares con TEA. Ademds de los
profesionales, los progenitores o tutores legales del menor con autismo cumplen la
funcién primordial de su cuidado, y también deben hacer frente a una serie de
dificultades, tanto en el campo emocional como practico (Cabezas, 2001). Segun
diversos estudios (Whitmore, 2016; Bonis & Sawin, 2016) criar a un hijo con autismo es
una experiencia que genera estrés y angustia, pudiendo ser mayor en los padres (Hayes
& Watson, 2013). Las investigaciones han demostrado que padres de hijos con TEA
presentan alto riesgo de desarrollar depresién, en comparacién con padres de hijos sin
TEA (Bekhet & Zauszniewski, 2013; Snow & Donnelly, 2016; Van Steijn et al., 2016;
Zablotsky et al., 2013).

Finalmente, Amorim et al. (2020) han estudiado el impacto del COVID-19 en nifios con
TEA. Los resultados muestran que tuvieron un impacto negativo en el manejo de las
emociones frente a los nifios del grupo de control. Los nifios con autismo que no
mantuvieron las rutinas estimaron niveles de ansiedad mas altos, y sus padres también
presentaron niveles mas altos de ansiedad que los de control. Se concluyd que hay un
fuerte impacto psicolégico de la pandemia de Covid-19 de los nifios con trastornos del
neurodesarrollo y en sus cuidadores o familias.

3. Metodologia y método

Se ha utilizado la metodologia cualitativa, desde un corte fenomenoldégico (Martin
Cilleros et al., 2020, Verdugo-Castro et al., 2019). Se persigue profundizar en la
globalidad del contexto, desde los entornos digitales, para abordar desde las redes
sociales y otros sitios web los cambios producidos en la sociedad, durante la pandemia,
en relacion con los nifios que tienen TEA. Se ha seguido un proceso observacional de los
entornos multimedia en Internet. A partir del estudio multimedia se ha realizado un
analisis del contenido. Desde dichos espacios se pueden recoger sensaciones y
sentimientos, como el miedo, vivencias y experiencias, como pérdida de rutinas o
propuestas educativas y sociales, como la estimulacién del lenguaje.

El objetivo del estudio es conocer el impacto social del COVID-19 en personas con
autismo infantil, incluyendo la percepcién y las reacciones de terceras personas. Como
preguntas de investigacidon se plantean (1) ¢Cémo influye el confinamiento a los nifios



con autismo? (2) éQué sugerencias educativas se pueden emplear para mantener una
situacidn de estabilidad con nifios con autismo, en situacion de confinamiento?

El estudio se hizo a partir de un andlisis multimedia de entornos de Internet
(https://cutt.ly/JbEkQaG). Dado el auge que ha tenido el uso de las nuevas tecnologias
durante la pandemia, se ha realizado un analisis de contenido de redes sociales, sitios
web y entornos de comunicacion.

Para decidir qué elementos pasaban a la fase de analisis, se han lanzado diferentes
busquedas durante noviembre de 2020 en los motores de las redes sociales y de los
navegadores con ecuaciones de términos como: “autismo AND COVID-19”, “autismo
AND confinamiento”, “autismo infantil AND pandemia”, y posteriormente, se ha
realizado una lectura de los resultados, valorando la idoneidad para responder al
objetivo y a las preguntas de investigacion. Formaron parte del estudio un total de cinco
blogs, dieciséis videos de YouTube, veintidds tweets, diecisiete noticias (del periddico
digital EIl Mundo, Nueva Espafia, revista Triodos, ABC, etc.) y, fueron revisadas algunas
publicaciones de Instagram. La busqueda fue realizada por dos autoras, y se centrd en
el espacio espafiol, fundamentalmente. Posteriormente, la definicién de categorias, la
codificacion, el analisis a través del CAQDAS webQDA vy la interpretaciéon de los
resultados lo realizaron las cuatro autoras.

3.1 Analisis de datos

Tras el visionado del contenido audiovisual y la lectura del contenido, se ha generado un
sistema categorial, mediante metacategorias, categorias y subcategorias (Martin
Cilleros et al., 2020). El sistema de categorias se ha creado a partir de los términos clave
mas abordados en los resultados finalmente analizados. En el enlace
https://cutt.ly/JIbEkQaG se recoge el analisis de las fuentes finalmente seleccionadas.
Tras el disefio del mapa conceptual, se ha realizado la reduccidn y transformacién de los
datos a partir del proceso de codificacidon. Este proceso ha permitido valorar las
frecuencias de aparicién de las diferentes categorias. Posteriormente, y ordenando la
informacién en matrices, se ha procedido al analisis de contenido destacando las
principales ideas, por tipologia de fuente. Por ultimo, con el soporte del software
webQDA se han extraido modelos visuales como el arbol de cddigos y la nube de
palabras.

4. Resultados

En la Figura 1 se muestra el mapa conceptual disefiado a partir del estudio, mediante el
CAQDAS webQDA.
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Figura 1: Mapa conceptual. Fuente: Produccién propia a partir de webQDA.
4.1 Resultados multimedia

En la Figura 2 se presentan las frecuencias por categorias. En el enlace
https://cutt.ly/JbEkQaG se recogen las categorias y el analisis desarrollado.

Frecuencias de las categorias
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Figura 2: Frecuencias de las categorias.

Fuente: Produccion propia.



En uno de los blogs se habla del autismo como un trastorno neurobioldgico del
desarrollo, que afecta al funcionamiento cerebral y a la configuracion del Sistema
Nervioso, lo cual tiene como consecuencia dificultades en la comunicacion e interaccion
social y también en la flexibilidad tanto del pensamiento, como de la conducta. Las
manifestaciones clinicas de este trastorno pueden variar mucho en funcién del
desarrollo personal, de los apoyos o de la presencia o ausencia de discapacidad
intelectual asociada, asi como también del nivel del desarrollo del lenguaje. Ademas,
cabe destacar algunas unidades de analisis con mayor frecuencia. Por ejemplo, algunas
de las recientes noticias revelan cémo afecta el confinamiento a los nifios con autismo.
El confinamiento condiciona a estos nifios drasticamente, ya que no pueden seguir sus
rutinas diarias, viéndose modificado su comportamiento y salud, perjudicialmente. Se
suma otro problemay es que no han podido acudir a sus terapias habituales y los padres
han tenido que crear nuevas rutinas en casa. Como culmen, cuando los nifios salian a la
calle en ocasiones han sido increpados por los vecinos desde los balcones.

Por otro lado, durante la pandemia se han publicado videos dirigidos a nifios con
autismo. En uno de ellos (https://www.youtube.com/watch?v=I9LVyNIOct0) se explican
algunas pautas para sobrellevar el confinamiento con niflos con TEA. Por ejemplo,
explicarles con pictogramas o cuentos qué es el Coronavirus, ensefarles a lavarse las
manos para prevenir el virus, intentar mantener las rutinas y ritmos de suefio y
alimentacion. También, en una noticia se explica qué significa el pafiuelo azul que llevan
algunos nifios. Algunos padres de nifios con autismo han relatado como han sido
amenazados por sus vecinos por salir a la calle durante la emergencia sanitaria. Por ello,
en redes sociales, ha surgido una iniciativa para identificar a estas personas, ya que
necesitan salir frecuentemente a la calle, lo que no siempre es bien recibido. En esta
linea, también aparecen noticias sobre el miedo de los nifios con autismo y sus familias,
sobre salir a la calle.

Ademas, en YouTube, se analizan dos categorias: COVID-19 y confinamiento, y autismo
infantil. La categoria de autismo infantil tiene ligeramente mayor presencia, ya que se
trata de un fendmeno reciente. También se presenta un video externo a Espafia
(https://youtu.be/ilbMZFpcQ3E), sobre cémo en México el autismo no es tomado con
seriedad por parte del sector publico de salud, y la pandemia ha complicado esa
situacion. El autismo en México no es considerado una enfermedad, y aunque existe una
ley general para la atencion y proteccion a personas con la condicion del espectro autista
(Nueva Ley DOF, 2015), no se lleva siempre a cabo como vemos en el video, donde las
autoridades de salud no incluyen terapias y medicamentos en los programas de
gratuidad. En otro video se presenta a una madre relatando cémo se siente su hijo al no
poder salir de casa, ir al colegio o a la terapia. Ademas, reclama la figura del educador
para reducir el estrés de las familias.

Dentro de los blogs se encuentran muchas experiencias personales que han surgido
durante la pandemia. Por ejemplo, una madre ofrece su visién del autismo: "M. tiene
casi tres aflos y no habla. Sin embargo, es carifoso y se comunica a su manera con su
entorno. Pero algo no cuadra y un diagndstico tardio despierta sensaciones
abandonadas y heridas dormidas. El duelo tiene un principio y un fin y la lucha
incansable por traer a Mario a nuestro mundo hace brotar una sonrisa eterna al leer
cada linea de esta historia".
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Figura 3: Nube de palabras.

Fuente: Produccién propia a partir de webQDA.
4.2 Resultados DAFO

Las principales amenazas observadas son la falta de recursos, asi como la falta de
politicas inclusivas educativas. Por otro lado, se aprecia la necesidad de profesionales
especializados. Otra de las grandes amenazas y mas reciente ha sido el COVID-19 y el
confinamiento, lo que ha desencadenado en estigmatizaciones, discriminaciones y
violacion de los derechos humanos. En cuanto a las oportunidades para los nifios
autistas, cabe destacar la creacidon de aulas especificas. También, destacar la
importancia de la terapia conductual y los programas de capacitacidn para reducir las
dificultades de comunicacién y comportamiento social y aumentar la calidad de las
personas con TEA y la de sus familias.

Como debilidades se identifica la dificultad para expresar empatia u otros sentimientos,
asi como entender los del resto. Se aprecian otras dificultades en la planificacién de
tareas a largo plazo o en la tarea de resumir y analizar la informacién importante de una
conversaciéon. Por ultimo, decir que algunas de estas personas necesitan constante
atencién y apoyo en su vida. Sin embargo, también se encuentran varias fortalezas,
cémo poder acceder a recursos especializados e individualizados. Cabe destacar a la
familia como una de las redes de apoyo fundamental. Otro punto fuerte de estas
personas es que suelen ser altamente competentes en un area particular y desarrollan
ciertas habilidades muy por encima de la media; ademds, cuando se centran en su
interés logran un gran éxito laboral. Por ultimo, sefialar la tendencia a la sinceridad.

Finalmente, en la Figura 3 se recoge una nube de palabras de los términos mas
frecuentes en los contenidos multimedia analizados.

5. Discusion

Dando respuesta a la segunda pregunta, se puede favorecer la estabilidad de nifios con
autismo en caso de confinamiento, a través de la ayuda a las familias, dotandolos de
recursos gracias a la intervencion de profesionales, planteando pautas, ya que estos



nifos han visto alteradas sus rutinas con las restricciones implantadas y han sufrido
muchos cambios de conducta. Ademads, ya que los nifios con autismo presentan
alteraciones con el cambio de rutinas, hay que establecer otras nuevas a seguir, y
desarrollar actividades que se llevaban a cabo en el centro escolar, aparte de fomentar
el ejercicio fisico en casa, el apoyo de la comprensién de la situacién y la transmisién de
sensacion de control (Bellido, 2020). También tienen que hacer frente a dificultades
comunicativas y a la falta de lenguaje oral (Horner et al., 2002). Igualmente, es esencial
que las personas con autismo tengan apoyos complementarios para adaptarse a estos
cambios, al igual que es importante su autocuidado para mantener su estabilidad
emocional (Hume et al., 2020). Asi pues, se ha detectado que algunos nifios autistas no
han podido ir a terapia, provocando que las familias se hayan adaptado para seguir
rutinas.

El confinamiento en personas autistas puede causar distintas respuestas emocionales y
conductuales dependiendo de sus caracteristicas personales, familiares y de su entorno;
como el aumento de conductas repetitivas, empeoramiento del comportamiento o el
desarrollo de irritabilidad o ansiedad (Hospital Sant Joan de Déu, 2020). Asimismo, estas
circunstancias acentuan los patrones de sindromes, trastornos y cuadros de
discapacidad e incrementa el mal funcionamiento de las habilidades sociales (Horner et
al., 2002).

6. Conclusiones

A través de la metodologia cualitativa se estudia la realidad del autismo a través de las
experiencias y opiniones personales.

Para dar respuesta al objetivo, desde la perspectiva social existe un desconocimiento
por parte de la poblacidn al tratarse de personas con necesidades especiales, en este
caso de ninos con TEA.

Como se ha analizado a través de las fuentes recopiladas (https://cutt.ly/JbEkQaG), las
personas que increpaban o amenazaban a las familias que salian con los nifios que lo
necesitaban no mostraban respeto ni conciencia, lo que provocd grandes consecuencias
y alteraciones en su salud. Por lo tanto, para que esto no suceda, es necesario emplear
intervenciones socioeducativas. Los expertos del area educativa deben asesorar y emitir
recomendaciones para las vivencias de duelo y miedo que muchos nifios estan viviendo,
asi como posibles espacios de “excepcidon” al confinamiento, con las medidas y
limitaciones que se establezcan.

El confinamiento en nifios autistas puede influir de manera diferente en cada uno
dependiendo de sus caracteristicas personales y familiares. Sin embargo, afecta de
manera similar, ya que, dadas sus caracteristicas, el confinamiento resulta ser perjudicial
para su salud. El confinamiento domiciliario supone cambios emocionales vy
conductuales para los nifios autistas, generando dificultades para adaptarse a esta
situacion. A través de la intervencién socioeducativa del profesional de la educacién
social se debe perseguir promover la creacién de redes de apoyo social que mejoren las
habilidades personales y sociales de la infancia con Trastorno del Espectro Autista. Se
puede usar una metodologia de ensenanza-aprendizaje que fomente el aprendizaje
colaborativo. Se trata de una manera de reducir la exclusién a la que se enfrentan



algunos grupos mas vulnerables y ante la cual se debe actuar y luchar por y para la
inclusion.

Por ultimo, destacar que esta investigacion ha sido posible gracias a la metodologia
cualitativa, que ha posibilitado el analisis de contenido en blogs, noticias, videos, etc.
Conocer la perspectiva y vivencias de las personas implicadas posibilita dibujar una
imagen de la realidad abordada.
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