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 RESUMEN 

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) se presenta con mayor frecuencia en las 

aulas de educación inicial, lo que exige que los docentes adapten sus prácticas 

pedagógicas. El objetivo de esta investigación fue elaborar una propuesta de 

intervención pedagógica para regular la conducta en niños con TEA de 4 a 5 años. 

Se aplicó un enfoque cualitativo con diseño fenomenológico y alcance descriptivo. 

La muestra incluyó a dos docentes de educación inicial y la observación de dos 

niños diagnosticados con TEA grado 2. Los resultados evidenciaron diferentes 

niveles de conocimiento sobre el trastorno, destacando que la experiencia directa 

favorece la implementación de estrategias efectivas. Se identificó que las conductas 

disruptivas requieren observación, análisis y adaptación de métodos pedagógicos 

individualizados. La guía de intervención propuesta promueve la inclusión, la 

autorregulación y la colaboración entre la escuela, la familia y los terapeutas. 

Palabras clave: Conductas disruptivas, docentes, infantes, intervención, TEA. 
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ABSTRACT 

Autism Spectrum Disorder (ASD) is increasingly common in early childhood 

education classrooms, requiring teachers to adapt their pedagogical practices. The 

objective of this research was to develop a pedagogical intervention proposal to 

regulate behavior in children with ASD aged 4 to 5 years. A qualitative approach 

with a phenomenological design and descriptive scope was applied. The sample 

included two early childhood teachers and the observation of two children 

diagnosed with level 2 ASD. The results revealed varying levels of knowledge 

about the disorder, highlighting that direct experience favors the implementation of 

effective strategies. It was identified that disruptive behaviors require observation, 

analysis, and adaptation of individualized pedagogical methods. The proposed 

intervention guide promotes inclusion, self-regulation, and collaboration among 

schools, families, and therapists. 

Keywords: Disruptive behaviors, teachers, children, intervention, ASD. 
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INTRODUCCIÓN 

El Trastorno Espectro Autista (TEA) es un trastorno del desarrollo neurológico que 

afecta la comunicación, la interacción social y el comportamiento (Pérez, 2021). Los 

niños con TEA pueden mostrar una variedad de comportamientos desafiantes como: 

dificultad en la comunicación, sensibilidad sensorial y dificultad en la autorregulación 

emocional. Estas características pueden impedir la participación efectiva en el entorno 

escolar, la capacidad para seguir las normas y expectativas del aula. 

La intervención efectiva para la regulación de la conducta de los niños con TEA en 

aulas regulares requiere un enfoque integral y centrado en las necesidades individuales 

de cada niño (Delgado et al., 2020). Esto implica no solo comprender las características 

únicas del TEA, sino también implementar estrategias y apoyos personalizados para 

ayudar a los niños a gestionar sus comportamientos y participar de manera significativa 

en el aprendizaje (Gamboa, 2023). 

Por lo mencionado, en esta investigación, se pretende explorar los desafíos en la 

regulación de la conducta de los niños con TEA en aulas regulares, así como las 

estrategias y enfoques efectivos para abordar estas dificultades. También se 

experimentará la importancia de la colaboración entre educadores, personal de apoyo y 

familias para crear entornos inclusivos y de apoyo que permitan a todos los niños con 

TEA, alcanzar su máximo potencial académico y social en el entorno escolar. 

Es fundamental mencionar que el problema de la regulación de conducta de niños 

con TEA en aulas regulares puede surgir de una combinación de falta de comprensión, 

entornos no adaptados, falta de recursos y capacitación, dificultades de comunicación y 

falta de apoyo individualizado; por este motivo, abordar estos desafíos requiere un 

enfoque holístico que incluya la sensibilización, la capacitación del personal docente, la 

adaptación del entorno escolar y la provisión de apoyos individualizados para cada niño 

con TEA (Coelho et al., 2022). En Ecuador 5.738 personas tienen diagnósticos, 

relacionados con autismo en la niñez, autismo atípico, Síndrome de Rett y Síndrome de 

Asperger (Ministerio de Salud Pública, 2023).  

Hay varias posibles causas que pueden llevar a que no se intervenga adecuadamente 

en la regulación de la conducta de niños con trastorno del espectro autista (TEA)en el 

contexto de las aulas regulares.  Vives et al. (2022) mencionan que hay aspectos 
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importantes que inciden de manera directa en este proceso como son: estigmas y 

prejuicios en torno a la falta de voluntad para abordar los comportamientos de los niños 

con TEA de manera adecuada, otro aspecto importante es la carencia de los recursos y 

apoyos necesarios para intervenir en la regulación de la conducta de los niños con TEA 

de manera efectiva. Por otro lado, la falta de coordinación entre educadores, personal de 

apoyo, padres y profesionales de la salud pueden dificultar la implementación de 

estrategias de intervención efectivas.  

La falta de intervención adecuada en la regulación de la conducta de los niños con 

TEA en aulas regulares puede tener consecuencias significativas en su aprendizaje como: 

adaptación social, bienestar emocional y desarrollo personal. De igual forma, los 

comportamientos disruptivos de los niños con TEA pueden llevar al aislamiento social y 

la exclusión en el entorno escolar ya que dificultan su integración con sus compañeros de 

clase y su participación en actividades grupales, motivo por el cual también su 

rendimiento académico es bajo (Eslava et al., 2021). 

En relación con lo planteado, es de suma importancia que los docentes estén 

familiarizados con las características y necesidades específicas de los niños con TEA. 

Esto incluye cómo afecta el TEA en la comunicación, la interacción social y el 

comportamiento, así como reconocer la sensibilidad sensorial y los posibles 

desencadenantes de los comportamientos desafiantes.  

El presente estudio tiene como propósito generar una propuesta de intervención 

pedagógica para regulación de conductas disruptivas más frecuentes en niños con 

Trastorno del Espectro Autista que asisten a aulas regulares de educación inicial. 
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CAPÍTULO I 
 

MARCO TEÓRICO Y ESTADO DEL ARTE 

1. Trastorno del Espectro Autista (TEA) 

Se define al Trastorno del Espectro Autista como un trastorno del neurodesarrollo, 

que afecta la forma en que el cerebro se desarrolla y funciona. Además, se cree que una 

combinación de factores genéticos y ambientales contribuyen al desarrollo del TEA 

(Alcalá y Ochoa, 2022). Por ello, se destaca que el TEA es un trastorno altamente variable 

que afecta a cada persona de manera única y que algunas personas con esta condición 

tienen habilidades excepcionales en áreas específicas, mientras que otras pueden 

enfrentar desafíos significativos en múltiples áreas de funcionamiento (Aliaga et al., 

2020). 

Por otro lado, Esteve (2024) define que “El Trastorno del Espectro Autista es una 

alteración grave del desarrollo difícil de enfrentar especialmente en los primeros años de 

vida de acuerdo al punto de vista personal, familiar, escolar y social” (p.1). El DSM-5 

menciona que el trastorno del espectro autista (TEA) es un trastorno que se presenta por 

medio de déficits en la comunicación social y la interacción como comportamientos 

restringidos y repetitivos. Los criterios de diagnóstico incluyen limitaciones en la 

correspondencia socioemocional, dificultades en la comunicación verbal-no verbal y 

problemas para mantener relaciones.  

Asimismo, existen conductas estereotipadas, rutinas inflexibles e intereses 

restringidos. El DSM-5 refiere un aspecto principal sobre el autismo que es la unificación 

de categorías previas como el autismo clásico, síndrome de Asperger y el trastorno 

generalizado del desarrollo no especificado de la denominación de TEA. El enfoque 

busca garantizar los criterios de diagnóstico para favorecer la atención clínica integral 

(American Psychiatric Association, 2021). 

1.1. Características del Trastorno del Espectro Autista 

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) se caracteriza por una amplia variedad de 

síntomas y comportamientos que afectan la comunicación, la interacción social y el 

comportamiento de una persona, Carro (2021) destaca que las características pueden 

variar significativamente de un individuo a otro y pueden incluir:  
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● Dificultades para comprender y utilizar el lenguaje verbal y no verbal.  

● Dificultades para relacionarse y conectarse con los demás.  

● Comportamientos repetitivos de comportamiento, intereses o actividades. 

● Sensibilidad sensorial atípica, lo que significa que pueden ser hiper o 

hiposensibles a estímulos sensoriales como el sonido, la luz, el tacto o el olfato. 

● Intereses o habilidades excepcionales en áreas específicas, como las matemáticas, 

la música, el arte o la memorización de datos. 

1.2. Niveles de gravedad del Trastorno del Espectro Autista  

Velarde et al. (2021) señalan que el autismo suele categorizarse en tres niveles, los 

cuales se basan en el grado de apoyo necesario que una persona requiere para funcionar 

en áreas como la comunicación, la interacción social y el comportamiento repetitivo o 

restrictivo, los cuales son: 

● Nivel 1: Las personas con TEA grado 1 necesitan un apoyo mínimo. Sin embargo, 

con el apoyo adecuado, pueden desenvolverse de manera independiente en la vida 

cotidiana. 

● Nivel 2: Las personas con TEA grado 2 necesitan un apoyo sustancial. Debido a 

que pueden tener dificultades significativas en áreas como: la comunicación, la 

interacción social y el comportamiento, lo que puede afectar su capacidad para ser 

independientes. 

● Nivel 3: Las personas con TEA grado 3 necesitan un apoyo muy sustancial. Ya que 

presentan dificultades graves en la comunicación, la interacción social y el 

comportamiento, por lo que requieren de apoyo constante para la vida diaria. 

Es fundamental destacar que estos niveles de gravedad son descriptores generales 

puesto que la gravedad del TEA puede variar con el tiempo y puede ser influenciada por 

factores como la intervención temprana, el apoyo familiar, el entorno de su desarrollo y 

la educación especializada (González et al., 2023).  

1.3. Prevalencia del Trastorno del Espectro Autista 

La prevalencia del TEA parece ser más alta en niños que en niñas, con una 

proporción de alrededor de 4 niños por cada niña diagnosticada con TEA. Esto se debe a 

una combinación de factores genéticos, biológicos y ambientales que consiguen influir 

en el desarrollo del TEA (Yáñez et al., 2021).  
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Así mismo, estadísticas médicas especializadas en Estados Unidos, indican la 

existencia de un caso de autismo por cada 68 nacimientos. Estas cifras reflejan un 

aumento aproximado del 17 % por año. Aunque la prevalencia del TEA continúa siendo 

respectivamente baja en comparación con otros trastornos del desarrollo, su impacto 

revelador lo establece como un área prioritaria de indagación y atención (André et al., 

2020).   

1.4. Necesidades específicas de apoyo educativo para los niños con 

TEA 

Los autores López y Ferrando-Prieto (2023) señalan que las necesidades específicas 

de apoyo educativo para niños con Trastorno del Espectro Autista (TEA) pueden variar 

por las características individuales de cada niño y del nivel de gravedad de su diagnóstico, 

sin embargo, algunas de las necesidades comunes son: 

● Apoyo en la comunicación: La mayoría de niños y niñas con TEA tienen 

dificultades en la comunicación verbal y no verbal, razón por la cual pueden 

necesitar o requerir el uso de herramientas o sistemas para su comunicación las 

cuales pueden ser aumentativa y alternativa. 

● Apoyo en la interacción social: Las niñas y los niños con TEA pueden tener 

dificultades para comprender las normas sociales o para relacionarse con el 

personal educativo, por ello necesitan un apoyo para el juego cooperativo, la toma 

de turnos y la resolución de conflictos. 

● Apoyo en el manejo de la ansiedad y el estrés: Los y las estudiantes con TEA 

experimentan ansiedad y estrés frente a situaciones sociales nuevas, a cambios en 

la rutina o en el entorno educativo, por ende, es necesario implementar técnicas de 

relajación y apoyo emocional las cuales ayudan a regular la conducta de los niños 

con TEA.  

● Apoyo en el aprendizaje académico: Algunos niños y niñas con TEA pueden tener 

dificultades en áreas específicas del aprendizaje, por lo cual suelen requerir de 

adaptaciones curriculares para cumplir con los objetivos de aprendizaje presentes 

en las planificaciones. 

● Apoyo en la sensibilidad sensorial: Niños y niñas con TEA suelen presentar 

sensibilidad sensorial atípica, lo que significa que necesitan modificaciones en el 
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entorno escolar específicamente en el entorno áulico que es donde más tiempo 

pasan los niños. 

Este apoyo implica la colaboración entre maestros, terapeutas, profesionales de la 

salud y la familia para que se lleve a cabo un plan de educación individualizado (PEI) en 

el mejor de los términos para cada niño y niña con TEA (Miranda et al., 2022). 

Por otra parte, Núñez y Conde (2020) mencionan que los niños con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA) pueden presentar una variedad de desafíos conductuales debido 

a las características únicas de su condición, de tal forma, es fundamental proporcionar un 

apoyo conductual adecuado y personalizado para ayudarles a gestionar estos desafíos y 

promover su bienestar general. Gómez et al. (2023) plantean las siguientes necesidades 

específicas de apoyo conductual: 

● Desarrollar habilidades de autorregulación: Los niños y las niñas con autismo 

tienen dificultades para regular sus emociones y comportamientos, muchos con esta 

condición suelen presentar comportamientos desafiantes e impulsivos, por tal 

motivo requieren de apoyo para aprender estrategias de autorregulación. 

● Enseñar habilidades sociales y de comunicación: Niños y niñas con autismo 

necesitan desarrollar habilidades sociales y de comunicación efectivas para que 

puedan iniciar o mantener una conversación, comprender las emociones de los 

demás y sobre todo resolver conflictos de manera constructiva. 

● Fomentar la tolerancia a la frustración: Muchos niños y niñas con autismo lidian 

con la frustración o la incertidumbre de manejar situaciones estresantes, desafiantes 

o nuevas y para adaptarse a cambios. 

● Promover la generalización de habilidades: Es importante ayudar a niños y niñas 

con TEA a generalizar las habilidades aprendidas ante los diversos contextos, 

realidades o situaciones de su vida cotidiana.  

● Trabajo colaborativo: El apoyo conductual para niños y niñas con TEA debe ser 

colaborativo entre la familia, profesionales de la salud y la educación para que 

juntos generen un plan de trabajo y sus resultados se vean reflejados en el niño o en 

la niña con TEA.  
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1.5. Importancia de la intervención pedagógica en niños con TEA  

La intervención pedagógica cumple un papel fundamental en la regulación de la 

conducta de niños y niñas con autismo. Existen múltiples razones que demuestran su 

importancia en el desarrollo integral de estos estudiantes, ya que permite enseñar 

habilidades sociales y de comunicación esenciales para la interacción y el manejo de las 

relaciones interpersonales. Además, actúa como un puente clave para la autorregulación 

emocional y conductual, al proporcionar herramientas efectivas que favorecen su 

adaptación y desempeño dentro del contexto educativo (Villacrés et al., 2024). 

Las intervenciones pedagógicas pretenden crear entornos de aprendizaje 

estructurados que sean predictivos y consistentes, por cuanto los niños con TEA suelen 

beneficiarse de la estructura y la previsibilidad de su entorno, lo que puede ayudar a 

reducir la ansiedad y los comportamientos impulsivos o desafiantes. Otro aspecto 

importante es enseñar a los niños con autismo habilidades en una diversidad de entornos 

y proporcionarles oportunidades de practicar y aplicar estas habilidades en situaciones 

del mundo real (Aulestia et al., 2024).  

Por ende, la intervención pedagógica desempeña un papel crucial en la regulación 

de la conducta en niños con TEA al enseñar habilidades sociales, de comunicación y de 

autorregulación a través de entornos de aprendizaje estructurados, fomentando además la 

generalización de estas habilidades para que los niños y niñas puedan desenvolverse de 

manera más autónoma en su vida cotidiana. 

1.6. Factores que influyen en la regulación de conductas de niños con 

TEA 

Briones et al. (2020) plantean que la regulación de la conducta en niños y niñas con 

Trastorno del Espectro Autista puede estar influenciada por una variedad de factores, tales 

como:  

● Las características propias del TEA influyen en la regulación de la conducta, 

afectando así la forma en que los niños con TEA perciben y responden al mundo 

que les rodea afectando a su comportamiento. 

● El nivel de desarrollo cognitivo de un niño con TEA puede influir en su capacidad 

para regular su comportamiento, esto podría suceder debido a sus dificultades para 

comprender y manejar sus emociones. 
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● El entorno social y familiar de los niños con TEA es un puente muy grande de 

influencia en su comportamiento ya que las relaciones y la dinámica familiar afecta 

la capacidad del niño para regular su comportamiento.  

● Las experiencias educativas y de intervención que un niño con TEA influye en su 

capacidad para regular su comportamiento dentro y fuera del aula.  

1.7. Estrategias para la regulación de la conducta en niños con TEA 

Intriago y Zambrano (2021) dan a conocer diversas estrategias que pueden ayudar 

en la regulación de la conducta en niños y niñas con Trastorno del Espectro Autista, las 

cuales son: 

● Sistemas de apoyo visual, como horarios visuales, calendarios, listas de tareas y 

pictogramas, estos sistemas facilitan a los niños con TEA a comprender las 

expectativas y las rutinas diarias.  

● Creación de entornos estructurados puede ayudar a los niños con TEA a sentirse 

seguros y cómodos, manteniendo rutinas consistentes, proporcionando 

instrucciones claras y estableciendo expectativas claras de comportamiento.  

● Identificar y abordar las sensibilidades sensoriales de los niños con TEA también 

influyen en la regulación de su comportamiento.  

● Enseñar estrategias específicas de autorregulación, como la respiración profunda o 

el tomarse un tiempo de descanso, ayuda a evitar comportamientos impulsivos en 

los niños y las niñas con TEA. 

● Fomentar la comunicación efectiva puede ayudar a los niños con esta condición a 

expresar sus necesidades y sentimientos de manera adecuada implementando el uso 

de tableros o dispositivos de comunicación evitando así la frustración o la alteración 

de sus comportamientos. 

● Enseñar a los niños con TEA habilidades sociales específicas, como el contacto 

visual y la toma de turnos puede favorecer a los niños con este trastorno a 

interactuar de manera más efectiva con los demás y reducir los comportamientos 

desafiantes o impulsivos. 

Para favorecer la regulación de la conducta en niños y niñas con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA), es crucial implementar estrategias en colaboración con las 

personas que forman parte de su entorno cotidiano, así como con los profesionales 
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involucrados en su desarrollo. Este trabajo conjunto permite que herramientas como la 

comunicación clara de consignas, el uso de apoyos visuales y comunicativos, y la 

aplicación de terapias conductuales u ocupacionales, resulten más efectivas para mejorar 

las conductas de los niños y niñas con TEA en distintos contextos (Trejos et al., 2023). 

1.8. Estado del arte 

Sobre la intervención pedagógica para regulación de conducta de niños con 

Trastorno del Espectro Autista que asisten a aulas regulares de educación inicial son 

numerosas las investigaciones y enfoques que buscan mejorar la inclusión y el éxito 

educativo de estos niños en el contexto de Educación Inicial, tal como se puede observar 

en los siguientes hallazgos:  

A nivel Internacional, un estudio realizado en México, titulado: “Talleres de música 

para fortalecer la inclusión de niños con autismo en aulas de educación inicial, Chiclayo-

2020”, elaborado por Murillo (2020) tuvo como objetivo proponer un programa de 

música para la inclusión de niños con autismo a nivel inicial de una institución privada. 

La metodología fue de enfoque cuantitativo. Los resultados evidenciaron que, el 25% del 

aula se encuentra en un nivel óptimo de inclusión, y el 65% de los niños están en nivel 

medio.  

Asimismo, en Costa Rica, un estudio titulado: “Comparativa de las estrategias 

metodológicas utilizadas en dos escuelas inclusivas con alumnado con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA)”, elaborado por Fortuny y Sanahuja (2020) tuvo como objetivo 

identificar qué estrategias metodológicas se usan con los alumnos con TEA en el aula 

regular. La metodología que se aplicó fue cualitativa y descriptiva. Los resultados indican 

que ambas escuelas aplican diversas estrategias, aunque omiten algunas como la 

generalización. La presencia de un servicio de apoyo intensivo para la escolarización 

inclusiva (SIEI) en un aula suele implicar la separación del alumno con TEA del aula 

regular, donde el maestro de apoyo asume un rol de tutor. En el aula regular, dicho 

maestro se enfoca en alumnos con TEA de bajo funcionamiento, mientras que los de alto 

funcionamiento reciben apoyo de sus compañeros. Se destaca la necesidad de programas 

formativos para el profesorado que promuevan una inclusión más efectiva. 

Otro estudio en Brasil titulado: “La adaptación de niños con autismo en preescolar: 

estrategias basadas en el Análisis Conductual Aplicado”, realizado por Martins y 

Camargo (2023) se centró analizar si una intervención anclada en estrategias de Análisis 
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Conductual Aplicado (ABA) puede facilitar el proceso de adaptación escolar de niños 

con autismo. La metodología utilizada en el estudio fue una investigación de caso único. 

Los resultados presentaron un aumento estadísticamente significativo en la participación 

e interacción de todos los participantes, y una reducción en la emisión de 

comportamientos disruptivos, que los mantenían fuera de las actividades.  

A nivel nacional, un estudio denominado: “Estrategia didáctica para fortalecer la 

inclusión de los niños con autismo del Centro de Educación Inicial Agripina Murillo de 

Guillem Del Cantón Portoviejo en el año 2021”, elaborado por García y Fernández (2022) 

determinó la incidencia que tiene una estrategia didáctica que contempla un sistema de 

acciones basadas en el diseño universal de aprendizaje en el proceso de inclusión de los 

niños con autismo en un centro de educación inicial. La metodología fue de corte 

cualitativo. Los resultados evidenciaron que, las acciones modeladas contribuyeron de 

forma satisfactoria en la adaptación de los niños en las clases.  

A nivel local, un estudio titulado: “Estrategias didácticas para trabajar con niños 

con Trastorno del Espectro Autista (TEA)”, elaborado por Vázquez et al. (2020) tuvo 

como objetivo motivar tanto a las autoridades, docentes, estudiantes y padres de familia 

a aplicar estrategias para el proceso de enseñanza-aprendizaje de niños con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA), y así favorecer su inclusión en el aula regular, se utilizó una 

metodología descriptiva basada en pruebas estadísticas descriptivas. Los resultados 

evidenciaron que el método ABA contribuye al desarrollo del lenguaje y la comprensión, 

así como al fortalecimiento de habilidades sociales y de interacción. Por su parte, el 

método TEACCH favorece el desarrollo de habilidades viso-espaciales esenciales en los 

niños con TEA. 
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CAPÍTULO II 

METODOLOGÍA 

2.1. Diseño metodológico 

Esta investigación se enmarcó en un enfoque cualitativo, el cual utiliza las ciencias 

sociales y otros campos que se centran en comprender y explorar fenómenos sociales 

desde una perspectiva holística y descriptiva (Padilla y Marroquín, 2021). El diseño fue 

fenomenológico, pues se buscaba comprender cómo las personas experimentan y dan 

sentido a sus vivencias, sin imponer interpretaciones externas o teorías predefinidas 

(Albornoz, 2021).  

2.2. Contexto, población y participantes 

La investigación se realizó en el Centro de Educación Inicial Privado “Travesuras” 

ubicado en la ciudad de Cuenca, en las calles Intiñan 1-42 y Cacique Chaparra el cual es 

un centro de desarrollo infantil con 41 años de experiencia que ofrece servicios en 

estimulación temprana y atiende a niños desde los tres meses contando con niveles de 

maternal e inicial 1 y 2. Este estudio estaba dirigido a niños con Trastorno del Espectro 

Autista, en edades comprendidas de 4 a 5 años que asisten al subnivel de educación inicial 

I y II. Los participantes fueron 2 niños con diagnóstico de TEA grado 2 y grado 3 que 

asisten a aulas regulares durante el año lectivo 2025-2026. Se consideraron los siguientes 

criterios de inclusión y exclusión para la delimitación de los participantes: 

Tabla 1 

 Criterios de inclusión y exclusión para niños 

Criterios de inclusión Criterio de Exclusión 

a. Niños cuyos padres acepten el 

consentimiento informado. 

b.    Niños con diagnóstico de TEA  

c.  Niños cuyas edades estén 

comprendidas de 4 a 5 años. 

d. Niños que necesiten regulación 

conductual. 

a. Niños cuyos padres no acepten el 

consentimiento informado. 

b.   Niños sin diagnóstico de TEA 

c. Niños cuyas edades no estén 

comprendidas de 4 a 5 años. 

d. Niños que no necesitan regulación 

conductual. 
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Tabla 2 

 Criterios de inclusión y exclusión para docentes 

Criterios de inclusión Criterio de Exclusión 

a. Docentes que firmen el 

consentimiento para participar en la 

investigación.  

b.  Docentes en cuyas aulas se 

encuentren los casos de estudio.  

a.  Docentes que no firmen el 

consentimiento para participar en la 

investigación. 

b.    Docentes en cuyas aulas no se 

encuentren los casos de estudio.  

 

                    Nota: Criterios de inclusión y exclusión 

2.3. Procedimiento 

Luego del cumplimiento del aspecto ético de la investigación, a partir de la 

invitación formal al centro educativo y la firma del consentimiento informado de los 

participantes (docentes y representantes de los niños) se realizaron las siguientes tres fases 

de investigación, en consonancia con los objetivos específicos del estudio: 

Fase 1: Determinación de las necesidades de regulación de niños con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA). 

Para determinar las necesidades de regulación de niños con Trastorno del Espectro 

Autista (TEA) que asisten a aulas de educación inicial, se desarrolló un estudio en base a 

la observación no participante semiestructurada, la cual se basa en mirar sin tener presente 

indicadores que guíen el proceso cuyo objetivo es el registro libre y global de los 

acontecimientos a investigar (Herrera y López, 2020).  

Por otro lado, se generó entrevistas semiestructuradas a docentes para identificar 

las necesidades de regulación de conducta de los niños con TEA, estas son herramientas 

flexibles de recolección de datos, que proporcionan una comprensión de las experiencias, 

percepciones y perspectivas de los participantes (Puga y García, 2022). Para realizar las 

entrevistas elaboramos un guión sobre los temas que se tratarán en estos encuentros.  

Asimismo, se efectuó la revisión documental de los casos de niños con diagnóstico 

de TEA. Esta técnica se define como un método utilizado para recolectar, analizar y 

evaluar la información contenida en documentos relacionados con el tema de estudio, 
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cuyo objetivo es recopilar datos relevantes, proporciona una base sólida para el análisis e 

interpretación en el proceso de investigación (Ocaña y Fuster, 2021).  

Fase 2: Elaboración de la guía 

A partir de los hallazgos obtenidos de la revisión de los expedientes de cada caso, 

así como de la entrevista semiestructurada a docentes, la observación a los casos 

indicados y la revisión de la literatura se desarrolló un plan de intervención, el cual es 

considerado como un conjunto organizado de acciones y estrategias diseñadas para 

abordar una necesidad específica o alcanzar un objetivo en un contexto determinado 

(Fernández et al., 2023). La revisión de la literatura es un proceso de búsqueda y análisis 

de información relevante y pertinente para enmarcar el problema de investigación (Urízar 

et al., 2022). Para validar el recurso creado se utilizó el juicio de expertos, el cual es un 

método que consiste en consultar a personas con experiencia y conocimiento para obtener 

su criterio y validación sobre un tema o instrumento en un área específica, cuya finalidad 

es conocer sus comentarios, aportes y recomendaciones, para realizar los ajustes 

necesarios (Sánchez et al., 2021). 

Fase 3: Socialización de la guía.  

La socialización tuvo como propósito que la propuesta pueda ser funcional al 

contexto de investigación, y que sea sostenible con el tiempo, ya que serán los docentes 

y/o equipos multidisciplinares quienes estarán a cargo de los casos. Esta guía se socializó 

con los docentes que están a cargo de los casos y a otras maestras del centro interesadas. 

Al final del proceso se aplicó una evaluación donde se valoró este proceso.   

2.4. Instrumento de recolección de datos 

Los instrumentos que se utilizaron para la investigación fueron: una matriz para 

sistematizar la información de las anamnesis y las características conductuales de los 

niños con TEA. Estas matrices consisten en una estructura organizada que permite 

comparar y sintetizar la información para facilitar su posterior análisis e interpretación 

(Campos et al., 2021). También se empleó el guión de entrevista semiestructurada para 

docentes, a través del cual se pretende determinar las características conductuales y las 

estrategias recomendadas para modificar la conducta de los niños con TEA. Este guión 

proporciona una estructura y una orientación para llevar a cabo una entrevista en la que 

se combinan preguntas predefinidas con flexibilidad, que permiten la adaptación según 

las necesidades del estudio (González, 2021). 
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Así mismo, el registro de observación semiestructurada recogerá las conductas de 

los niños las cuales pueden manifestarse de diversas formas. Este permite centrarse en 

áreas específicas de interés para capturar aspectos imprevistos durante la observación, los 

cuales son analizados posteriormente para comprender mejor el fenómeno estudiado 

(Fattore, 2020). Por último, se usó la matriz de interpretación de categorías, la cual es una 

herramienta que permite organizar y analizar datos cualitativos, permitiendo a los 

investigadores extraer y comprender la información recopilada mediante la investigación 

realizada a los fenómenos que están estudiando (Talavera, 2020). 

2.5. Método de interpretación de resultados 

Para la interpretación de resultados se utilizó el modelo de análisis por categorías 

con el cual se organiza la información pertinente. Se realizó la revisión literaria en base a 

la conducta de los niños con TEA. Para el diseño de la propuesta de una guía de 

actividades donde se va a trabajar la conducta de los niños con TEA. Por último, se va a 

socializar la propuesta. 

En esta etapa se centró en la metodología cualitativa ya que, permite tener una 

visión más clara sobre las actividades que pueden ser significativas y eficaces para 

trabajar el área conductual de los estudiantes con TEA. 
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CAPÍTULO III 

RESULTADOS  

En este apartado, se exponen los resultados de la investigación, los cuales han sido 

clasificados y analizados en función de las categorías previamente establecidas, a partir 

del análisis de las respuestas proporcionadas por las docentes del aula. 

Las categorías de análisis se alinean con el objeto de estudio, con el propósito de 

interpretar los conocimientos y la percepción que tienen las profesionales sobre las 

necesidades de regulación de la conducta disruptiva en niños con TEA. Dichas categorías 

surgieron tanto de la revisión bibliográfica del marco teórico como de la pregunta de 

investigación, permitiendo así sintetizar la información en función del objetivo general 

del estudio. Para la descripción de los resultados se les denominó a los participantes como 

D01 y D02. 

Tabla 1  

Relación entre categorías y subcategorías para la técnica de la entrevista 

CATEGORÍAS SUBCATEGORÍA INDICADORES 

Trastorno del Espectro 

Autista 

Conocimiento sobre el 

TEA 

Reconoce el concepto, 

las características y los 

niveles del Trastorno 

del Espectro Autista 

(TEA). 

 

Detección y análisis de 

conductas  

Observación de 

conductas en el aula 

Identifica, describe y 

analiza las conductas 

disruptivas en niños 

con TEA, 

reconociendo sus 

momentos de 

manifestación, 

diferenciándolas de 

conductas propias del 

trastorno. 

Intervención y manejo de 

conductas  

Estrategias de 

regulación utilizadas 

Implementa 

estrategias 

pedagógicas y de 

apoyo para regular la 

conducta de niños con 
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TEA, incluyendo su 

uso para mejorar la 

conducta de niños con 

esta condición. 

 

3.1. Resultados de la entrevista por categorías 

A continuación, se presentan los resultados obtenidos, organizados según las 

categorías de análisis. Este desglose detallado permite una comprensión más profunda de 

los hallazgos y su relevancia dentro del contexto del presente estudio. 

3.2. Trastorno del Espectro Autista (TEA) 

En cuanto a la subcategoría Conocimiento sobre el TEA, D01, docente del subnivel 

de Educación Inicial I, pudo definir de manera clara y concreta el concepto, las 

características y los niveles del Trastorno del Espectro Autista (TEA), es así que 

manifestó “que el autismo forma parte de los trastornos generalizados del desarrollo, y 

destaca que, hasta la fecha, no existen suficientes evidencias científicas concluyentes 

sobre sus causas”. 

Además, menciona que el TEA se caracteriza por dificultades en la interacción 

social, la comunicación, el aprendizaje y el comportamiento. Por otro lado, D02 del 

subnivel de Educación Inicial II reconoce tener un conocimiento limitado sobre el TEA, 

debido a que no ha tenido experiencia directa trabajando con niños que presenten esta 

condición. Sin embargo, desde su formación teórica, indica que “el Trastorno del 

Espectro Autista es un trastorno neurobiológico que puede manifestarse en los primeros 

dos o tres años de vida”. Se evidencia el conocimiento de este trastorno por parte de las 

profesionales desde las diferentes experiencias. 

3.3. Detección y análisis de conductas 

Dentro de la subcategoría Observación de conductas en el aula, D01 de subnivel I 

si identifica, describe y analiza las conductas disruptivas en niños con TEA, reconociendo 

sus momentos de manifestación, diferenciándolas de conductas propias del trastorno, 

reportando la presencia de diversas conductas disruptivas en los niño con TEA, tales 

como: gritos, pellizcos, rechazos ante cambios de rutinas, lanzamiento de objetos, succión 

de la ropa en especial su chompa o mandil, patadas y golpes frecuentes hacia las docentes 
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o pares, las mismas que suelen manifestarse durante las transiciones entre actividades, 

especialmente aquellas que exigen mayor concentración o que corresponden a su edad 

cronológica, También, manifiesta que “ estas conductas aparecen al establecerle límites, 

darle consignas, o al presenciar una alta sensibilidad auditiva lo que provoca que existan 

reacciones intensas o conductas antes mencionadas”.  

Por otro lado, D02 del subnivel de educación inicial II señala que puede identificar 

y describir las conductas disruptivas, señalando que “las conductas disruptivas pueden 

ser los enfados, los gritos, los empujones, las pataletas, el lanzar objetos, etc., las mismas 

que se pueden manifestar cuando no le gusta algo a un niño, cuando se siente incómodo, 

cuando quiere obtener algo, pero le ponen límites o cuando se le asigna una orden”, sin 

embargo, la D02 no analizado las conductas disruptivas en niños con TEA ni sus 

momentos de manifestación, diferenciándolas de conductas propias del trastorno. Debido 

a que no ha trabajado con niños que presenten conductas disruptivas y tengan el 

diagnóstico de TEA. 

3.4. Intervención y manejo de conductas 

En la subcategoría Estrategias de regulación utilizadas, D01 del subnivel de 

Educación Inicial I si implementa estrategias pedagógicas y de apoyo para regular la 

conducta de niños con TEA, incluyendo su uso para mejorar la conducta de niños con 

esta condición. señalando que “para regular las conductas del niño con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA), se debe aplicar diversas estrategias centradas en la estructura, la 

coordinación y la colaboración entre el entorno educativo, terapéutico y familia”. 

Asimismo, nos dice que es importante dar reglas claras y firmes, con el fin de que el niño 

comprenda y respete normas básicas de convivencia. Una estrategia fundamental en su 

intervención es el uso constante de pictogramas mediante el acompañamiento verbal, la 

cual permite una mayor coherencia y predictibilidad en las rutinas. 

D01 señala que mantener reuniones periódicas con los terapeutas y padres de 

familia, ayudan a la comprensión del origen de ciertas conductas y al establecimiento de 

estrategias comunes de manejo. Marca también que “la necesidad de ofrecer momentos 

de calma al niño para su autorregulación es esencial”. También destaca que “la 

implementación del método TEACCH, el uso del Diseño Universal para el Aprendizaje 

(DUA) dentro de las planificaciones y el juego colaborativo con pares favorecen la 

inclusión de estos niños en los centros educativos y a su vez la autorregulación”. Por 
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último, resalta que “una actitud docente y la sensibilización del entorno da apertura para 

que estos niños se adapten a un centro infantil, por ello se deben capacitar continuamente 

ya que cada niño es un mundo, y que el trabajo articulado entre escuela, terapeutas y 

familia es fundamental para lograr avances significativos en el desarrollo del niño más 

para que sus conductas se regulen dentro de los entornos formativos. También enfatiza 

en tener paciencia, y priorizar la enseñanza de normas y habilidades funcionales por sobre 

los objetivos curriculares tradicionales”.  

La D02 de subnivel de educación inicial II si implementa estrategias pedagógicas 

y de apoyo para regular la conducta de niños con TEA, incluyendo su uso para mejorar 

la conducta de niños con esta condición, además destaca que “las estrategias que se deben 

emplear es la anticipación de situaciones antes de que sucedan para evitar la 

sobreestimulación, el uso de pictogramas para la anticipación junto a la verbalización, las 

consignas para las actividades deben ser dichas a la altura del niño, verbalizadas de 

manera firme mirándolo a los ojos y al frente del niño, se debe disminuir la 

sobreestimulación en los diferentes espacios del centro para evitar la distracción y 

favorecer la concentración”,  menciona que estas son estrategias que han ayudado a que 

los niños acceda a un centro de educación regular desde su poca experiencia con niños 

con TEA. Se aborda que las estrategias se deben implementar acorde a las necesidades 

de cada niño. 

3.5. Resultados análisis documental  

Se presenta, el análisis de los documentos revisados, que incluye la anamnesis y el 

análisis de la observación de conductas disruptivas de los niños. 

3.5.1. Anamnesis 

Para la identificación y confidencialidad de los casos, los niños fueron referidos 

como Niño 1 y Niño 2. Este enfoque permitió una presentación clara y ordenada de la 

información, al asegurar que cada análisis se contextualice adecuadamente. 

Niño 1, es el tercer hijo, proviene de un hogar tradicional. Madre gestante a los 34 

años. Nació a término por parto natural, no se registran datos del APGAR, talla y peso. 

En cuanto al desarrollo motor, el control cefálico fue atrasado, la sedestación a los 6 

meses, si gateó, caminó al 1 año 6 meses. Tomó leche materna hasta el 1 año 2 meses. 

Del desarrollo del lenguaje la madre no recuerda la etapa de balbuceo ni la de las primeras 

palabras del niño. 
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Actualmente el niño no presenta un lenguaje funcional, pero tiene poca intención 

comunicativa, no controla esfínteres diurno y nocturno. No duerme solo. Duerme en la 

cama de sus padres. En lo referente a la alimentación, come solo, pero en ocasiones se le 

derrama la comida. No tiene falta de apetito, come ciertos alimentos.   

No se reportan antecedentes familiares ni antecedentes personales, el niño nace a 

las 39 semanas, fue diagnosticado a los 2 años 6 meses con Trastorno del Espectro Autista 

en la infancia. El 21 de septiembre de 2023 su diagnóstico fue clasificado como una 

discapacidad de tipo psicosocial, con un porcentaje de discapacidad del 44%, 

correspondiente a un nivel moderado. Con respecto a los antecedentes de la madre se 

informa que no tuvo complicaciones durante la gestación, pero sí presentó estrés durante 

ese periodo. 

En cuanto a los antecedentes escolares, N1 asiste a una escuela regular, en la cual 

presenta una buena adaptación escolar, pero la gran mayoría de veces le cuesta acatar 

órdenes y depende en todas las actividades del apoyo de los adultos excepto a la hora de 

comer o al momento de juego libre (recreo). 

Niño 2, es único hijo, proviene de un hogar tradicional. Madre gestante a los 45 

años. Nació a término por parto natural, no se registran datos del APGAR, talla y peso. 

En cuanto al desarrollo motor, el control cefálico fue a los 4 meses, la sedestación a los 6 

meses, gateó poco, caminó al 1 año 4 meses. Tomó leche materna hasta los 2 meses. Del 

desarrollo del lenguaje balbuceo a los 2 meses, el niño dijo su primera palabra a los 10 

meses, su vocabulario al año fue de 10 palabras.  

Actualmente el niño presenta un lenguaje limitado, realiza frases cortas, por otro 

lado, su lenguaje expresivo es bajo, presenta alergia al frío, controla esfínteres diurno y 

nocturno. En lo referente a la alimentación, come solo, pero en ocasiones le ayudan. No 

tiene falta de apetito, come todos los alimentos.   

No se reportan antecedentes familiares ni antecedentes personales, el niño nace a 

las 40 semanas, fue diagnosticado a los 2 años 6 meses con Trastorno del Espectro Autista 

en la infancia correspondiente a un nivel moderado. Con respecto a los antecedentes de 

la madre se informa que no tuvo complicaciones durante la gestación. 

En cuanto a los antecedentes escolares, N2 asiste a una escuela regular, en la cual 

presenta una buena adaptación escolar, pero no le cuesta acatar órdenes, pero si se le 
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dificultan el cambio de actividades, no depende del apoyo de los adultos excepto a la hora 

de comer. 

3.5.2. Observación 

Durante el período de observación (septiembre de 2025), se evaluó la conducta del 

Niño 1, de 4 años y 9 meses de edad, diagnosticado con Trastorno del Espectro Autista 

(TEA) en grado 2, mediante una ficha de creación propia basada en ítems que oriente a 

la observación de conductas disruptivas. La observación se llevó a cabo en el contexto 

del Centro de Educación Inicial Privado “Travesuras”, durante el período de adaptación 

y en actividades grupales. 

N1 presenta lenguaje verbal ausente y utiliza gestos básicos o vocalizaciones sin 

intención comunicativa clara. Sin embargo, logra comunicarse mediante sonidos o 

utilizando al docente como medio para conseguir lo que desea. Se evidencia escaso o nulo 

contacto visual, así como una marcada falta de iniciativa para interactuar con sus pares. 

No obstante, ha mostrado una adecuada adaptación al centro infantil, a sus docentes y 

compañeros. En algunas actividades grupales diarias no presenta rechazo, ya que estas 

son anticipadas mediante el uso de pictogramas y se desarrollan dentro de rutinas claras 

y estructuradas. 

Se observó conductas disruptivas, especialmente frente a transiciones de 

actividades o ante demandas no preferidas. Estas conductas incluyen gritos, patadas, 

manotazos, pellizcos y mordidas dirigidas hacia sus maestras, así como conductas de 

autoestimulación excesiva (como golpeteo constante sobre superficies duras, quitarse los 

zapatos y medias, morder prendas de vestir como la chompa o el mandil, y conductas de 

autoagresión leve como tirarse al piso). La intensidad de estas conductas aumenta cuando 

se le establecen límites, se le solicita realizar una actividad no deseada o se le retira un 

objeto que utiliza para autoestimularse, generalmente uno que emite sonidos que lo 

relajan. 

El niño requiere apoyos constantes para la regulación conductual, incluyendo el uso 

de apoyos visuales (pictogramas, horarios visuales), estrategias de anticipación y la 

implementación de espacios de retiro sensorial. La intervención de las docentes a cargo 

es de manera inmediata y continua para contener las crisis conductuales, las cuales pueden 

extenderse por varios minutos si no se aplican las estrategias previamente establecidas 

para prevenirlas. 
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A pesar de estas dificultades, se identifican momentos de mayor autorregulación 

cuando se emplean reforzadores visuales, comunicación directa y precisa, y actividades 

altamente estructuradas. El niño también muestra una mejor disposición cuando se le 

brinda un objeto transicional (como juguetes que emiten sonido al ser golpeados o 

lanzados), lo que sugiere que el uso de apoyos sensoriales resulta efectivo en la 

prevención de conductas disruptivas. 

Este caso evidencia la necesidad de intervenciones intensivas y consistentes 

orientadas a la regulación conductual, el uso de sistemas de comunicación alternativa, y 

la estructuración del entorno, con el fin de favorecer el desarrollo funcional del niño y su 

participación activa en contextos educativos. 

Por otro lado, durante el período de observación (septiembre de 2025), N2, de 5 

años de edad, fue diagnosticado con Trastorno del Espectro Autista (TEA) en grado 2. 

Por medio de una ficha de creación propia basada en ítems que oriente a la observación 

de conductas disruptivas. La observación se llevó a cabo en el Centro de Educación Inicial 

Privado “Travesuras”, durante el período de adaptación y en actividades grupales. 

El niño muestra una adecuada adaptación al entorno escolar, interactúa 

positivamente con docentes y compañeros, y participa con disposición en actividades 

grupales e individuales. No se registraron conductas disruptivas durante el periodo 

observado, según una ficha basada en ítems específicos para identificar este tipo de 

conductas. Se evidenció un comportamiento tranquilo, colaborativo y con buena 

respuesta a las rutinas diarias, así como una adecuada autorregulación ante los cambios. 

En el área comunicativa, se observan dificultades en el lenguaje expresivo. El niño 

utiliza palabras sueltas o frases breves para expresar necesidades básicas y tiene limitada 

capacidad para iniciar o mantener interacciones verbales. A nivel comprensivo, responde 

adecuadamente a instrucciones simples y no requiere el uso constante de apoyos visuales 

para seguir consignas. 

En general, se concluye que el niño presenta una buena adaptación escolar y un 

comportamiento estable. Sus principales necesidades son: fortalecer en él su lenguaje 

expresivo y trabajar el tema de sobreprotección con los padres de familia. 

Respecto a los criterios de inclusión, el niño cumple con los cuatro primeros 

criterios de inclusión los cuales son: Niños cuyos padres acepten el consentimiento 
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informado.  Niños con diagnóstico de TEA. Niños cuyas edades estén comprendidas de 

4 a 5 años. Docentes que firmen el consentimiento para participar en la investigación.  

Sin embargo, no cumple con el último criterio: Niños que necesiten regulación 

conductual, ya que no presenta conductas disruptivas significativas. No obstante, este 

caso aporta valor comparativo al estudio, al evidenciar la variabilidad en el 

funcionamiento de niños con TEA grado 2 en contextos educativos. 

3.6. Guía de intervención pedagógica para regulación de conductas 

disruptivas de niños con Trastorno del Espectro Autista 

La intervención pedagógica en niños con Trastorno del Especto Autista (TEA) debe 

basarse en estrategias claras y significativas que sean estructuradas y adaptadas a las 

necesidades de cada estudiante, especialmente cuando se presentan conductas disruptivas 

que interfieran en el aprendizaje y la convivencia educativa. Es importante identificar los 

detonantes de la conducta ya que, existen diferentes dificultades relacionadas con la 

comunicación, la interacción social, intereses, alteraciones sensoriales, por lo que los 

docentes deben realizar una observación sistemática para reconocer los patrones del por 

qué surgen ciertas conductas. 

Una estrategia esencial es la anticipación y estructuración del entorno. Lo que les 

ayuda para comprender y estructurar el mundo que les rodea, es el uso de horarios 

visuales, rutinas claras y normas explícitas permite a los infantes comprender qué se 

espera de él, de esta manera se reduce la ansiedad y favorece la autorregulación. Las 

actividades deben tener apoyos visuales, pictogramas y claves gestuales que ayudan a 

reforzar las instrucciones verbales. La paciencia, la empatía y la flexibilidad son valores 

imprescindibles para generar un clima de confianza. Un docente que regula sus propias 

emociones sirve de modelo para que el niño aprenda a manejar las suyas. 

Esta guía está diseñada como un recurso de apoyo para docentes de educación 

inicial quienes buscan trabajar y mejorar las conductas disruptivas de niños con TEA. Su 

objetivo principal es proporcionar actividades y recursos didácticos que atiendan las 

necesidades de regulación de conducta, entre los 4 y 5 años, permitiendo a los docentes 

crear un ambiente de aprendizaje efectivo, accesible y comprensivo de estas conductas 

en el entorno familiar y escolar.  
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Se abordarán temas clave como conceptos sobre el TEA, características generales 

de esta condición, estrategias para la conducta disruptiva, causas comunes de conductas 

disruptivas en niños con TEA y principios del manejo positivo de estas conductas. 

La guía incluirá actividades enfocadas en las necesidades de regulación de 

conductas disruptivas de niños con TEA.  

En conclusión, la guía de intervención pedagógica para niños con TEA no se centra 

en sancionar la conducta disruptiva, sino en comprender sus causas, prevenir su aparición 

y enseñar habilidades que promuevan la autorregulación, el aprendizaje y la inclusión en 

el aula. 

3.7. Socialización de la guía de intervención pedagógica para 

regulación de conductas disruptivas de niños con Trastorno del 

Espectro Autista 

La presente socialización tiene como propósito dar a conocer los lineamientos, 

objetivos y estrategias de la guía de intervención pedagógica para la regulación de 

conductas disruptivas en niños con Trastorno del Espectro Autista (TEA). Este recurso 

busca orientar a los docentes, familias y profesionales de apoyo en la implementación de 

acciones que favorezcan la inclusión, el aprendizaje y la convivencia armónica dentro del 

aula. 

En primer lugar, la guía parte del reconocimiento de que las conductas disruptivas 

no son meramente actos de indisciplina, sino manifestaciones que responden a factores 

como la sobrecarga sensorial, las dificultades de comunicación o la falta de anticipación 

de cambios en el entorno. Asimismo, se hace hincapié en la colaboración entre la escuela, 

la familia y el equipo interdisciplinario, ya que la coherencia entre los distintos contextos 

garantiza mejores resultados en la regulación de la conducta. 

La presente guía de intervención pedagógica fue socializada con 5 docentes 

expertas en el campo de la educación y una especialista en el manejo de niños con 

Trastorno del Espectro Autista y actualmente docente que asisten a un centro de 

educación inicial. Durante este proceso, se compartieron los objetivos, la estructura y las 

estrategias propuestas en la guía, con el fin de obtener una retroalimentación profesional 

que permita fortalecer su contenido y garantizar su aplicabilidad en contextos educativos 

reales. 
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La socialización permitió evidenciar la pertinencia de las técnicas propuestas para 

la regulación de conductas disruptivas, así como la necesidad de contar con un material 

que sirva como apoyo a los docentes en la planificación y desarrollo de estrategias 

inclusivas dentro del aula. Las docentes coincidieron en que la guía constituye un recurso 

valioso que, al ser puesto en práctica, puede favorecer la mejora en la adaptación social, 

emocional y conductual de los niños con Trastorno Espectro Autista (TEA). 

Finalmente, se espera que esta guía sea utilizada en el futuro por estudiantes en 

proceso de culminar su carrera en el área de Educación, de manera que puedan ponerla 

en práctica y validar si su aplicación contribuye de manera significativa a mejorar las 

conductas disruptivas en niños con Trastorno del Espectro Autista. De esta manera, la 

guía podrá convertirse en un recurso académico y pedagógico que fortalezca la formación 

docente y, al mismo tiempo, beneficie directamente a la población infantil con 

necesidades educativas especiales. 
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CAPÍTULO IV 

DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

El alcance del objetivo de esta investigación, correspondiente a la regulación de 

conducta de niños con trastorno del espectro autista que asisten a un centro de educación 

inicial, ha permitido analizar los casos observados y las estrategias implementadas por 

las docentes de los subniveles de Educación Inicial I y II y reflexionar sobre la 

importancia de un enfoque integral en la atención de niños con Trastorno del Espectro 

Autista (TEA), especialmente cuando presentan conductas disruptivas que interfieren en 

el aprendizaje y la convivencia escolar. 

Los resultados se alinean con lo planteado por diversos autores sobre la importancia 

de la formación docente en la atención a estudiantes con Trastorno del Espectro Autista 

(TEA). La diferencia observada entre las participantes D01 y D02 evidencia que la 

experiencia práctica y la capacitación continua influyen significativamente en el nivel de 

comprensión y respuesta educativa frente al TEA. Según Riviere (2019), la intervención 

educativa efectiva en el autismo requiere no solo conocimiento teórico, sino también la 

capacidad de aplicar dicho conocimiento en contextos reales, mediante estrategias 

basadas en la observación y la adaptación individual. De igual modo, González (2021) 

sostiene que los docentes con mayor experiencia directa con niños con TEA muestran 

una comprensión más empática y una gestión conductual más eficaz, lo cual concuerda 

con el desempeño mostrado por D01. Estos hallazgos refuerzan la necesidad de fortalecer 

la formación inicial y continua de los docentes, promoviendo una preparación integral 

que articule la teoría con la práctica educativa. 

En relación con las categorías detección y análisis de conductas e intervención y 

manejo de conductas, los resultados respaldan lo indicado por Zhu et al., (2025), quienes 

destacan que la eficacia en la regulación de conductas disruptivas en niños con TEA 

depende de la aplicación de métodos estructurados como el programa TEACCH, centrado 

en la organización del entorno y la anticipación de rutinas. Asimismo, el enfoque del 

Diseño Universal para el Aprendizaje (DUA) propuesto por CAST (2018) promueve una 

planificación flexible que responde a las diferencias individuales, favoreciendo la 

autorregulación y la participación activa de los estudiantes con TEA. Coincidiendo con 

lo expuesto por Saldaña y Moreno (2020), los resultados de esta investigación evidencian 

que la intervención pedagógica más efectiva surge del trabajo colaborativo entre escuela, 
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familia y especialistas. En este sentido, la formación docente y el trabajo interdisciplinario 

se consolidan como factores determinantes para garantizar una educación inclusiva y de 

calidad que promueva el desarrollo integral de los niños con TEA. 

El análisis documental permitió comprender de manera más profunda las 

particularidades individuales de los niños diagnosticados con Trastorno del Espectro 

Autista (TEA) grado 2, destacando la diversidad en el desarrollo, la conducta y la 

adaptación escolar entre los casos analizados. En el caso del Niño 1, los resultados 

evidencian un retraso significativo en las áreas del lenguaje, la comunicación y la 

autorregulación emocional, acompañado de conductas disruptivas frecuentes que se 

intensifican ante situaciones de frustración, cambios en la rutina o establecimiento de 

límites. Estas características se relacionan con lo planteado por Lord et al. (2020), quienes 

señalan que los niños con TEA presentan una alta variabilidad en sus manifestaciones 

conductuales y comunicativas, lo que demanda estrategias individualizadas de apoyo y 

enseñanza. Asimismo, el uso de apoyos visuales, la estructuración del entorno y la 

anticipación de actividades, observadas como estrategias eficaces en este caso, coinciden 

con las recomendaciones de Zhu et al. (2025) respecto al método TEACCH, que enfatiza 

la necesidad de ambientes predecibles y estructurados para reducir la ansiedad y mejorar 

la autorregulación. 

Por otro lado, el caso del Niño 2 revela un funcionamiento adaptativo más estable, 

con una adecuada integración al entorno educativo y sin la presencia de conductas 

disruptivas significativas. Este contraste entre ambos casos pone en evidencia la 

heterogeneidad del TEA y la importancia de una evaluación contextualizada que 

considere tanto los factores individuales como los ambientales. Donde se hace énfasis y 

se concuerda con Martínez y Rodríguez (2021), la respuesta conductual de los niños con 

TEA puede variar ampliamente según la calidad del acompañamiento familiar, el nivel 

de sobreprotección y las oportunidades de socialización dentro del aula. En este sentido, 

los resultados obtenidos destacan la relevancia del trabajo conjunto entre docentes y 

familias, la intervención temprana y la personalización de estrategias pedagógicas que 

promuevan el desarrollo comunicativo y socioemocional. En conjunto, el análisis 

documental reafirma que la comprensión de las conductas disruptivas y adaptativas en el 

TEA requiere una mirada integral que articule la historia personal, los antecedentes 

familiares, el contexto educativo y las prácticas docentes, aspectos esenciales para la 

regulación conductual y la inclusión efectiva. 
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La guía de intervención pedagógica se presenta como un recurso clave que ofrece 

estrategias preventivas y reguladoras de conductas disruptivas, centradas en la 

anticipación, estructuración del entorno y comunicación alternativa, con un enfoque 

inclusivo y de apoyo integral.  La propuesta presentada se alinea con enfoques 

contemporáneos en la intervención pedagógica para niños con TEA. Según la 

Organización Mundial de la Salud (2023), las dificultades en la comunicación y las 

habilidades verbales en niños con TEA pueden aumentar los problemas conductuales, lo 

que resalta la importancia de estrategias que fomenten la comunicación efectiva y la 

autorregulación emocional. Además, el estudio de Cuervo-Mendoza y Granados-Ramos 

(2024) destaca que las dificultades conductuales en niños con TEA pueden afectar el 

aprendizaje, por lo que es fundamental implementar intervenciones que aborden estas 

conductas para mejorar el proceso educativo. Estas investigaciones respaldan la 

necesidad de intervenciones estructuradas y adaptadas a las características individuales 

de cada niño. 

En conclusión, la guía de intervención pedagógica para la regulación de conductas 

disruptivas en niños con TEA se fundamenta en principios respaldados por la 

investigación actual y modelos de intervención efectivos. Su enfoque integral y adaptado 

a las necesidades individuales de los estudiantes busca promover una educación inclusiva 

y de calidad, garantizando que todos los niños, independientemente de sus características, 

tengan la oportunidad de desarrollarse plenamente en el entorno escolar. En conjunto, los 

aportes revisados coinciden en que el abordaje del TEA debe centrarse en una perspectiva 

integral que articule el diagnóstico temprano, la intervención pedagógica estructurada, la 

participación familiar y la formación docente ya que, el rol del docente como mediador 

sensible y flexible. La actitud de apertura, paciencia y capacitación continua, así como la 

disposición para priorizar habilidades funcionales sobre contenidos curriculares 

tradicionales, se constituyen en pilares fundamentales para favorecer la inclusión 

educativa. De este modo, se garantiza no solo la regulación conductual y el aprendizaje 

académico, sino también la inclusión social y emocional de los niños con Trastorno del 

Espectro Autista en los entornos educativos regulares. 
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CONCLUSIONES 

 
Después de haber cumplido los objetivos tanto generales y específicos de la 

investigación, y en respuesta a la pregunta de investigación ¿Qué estrategias de 

intervención pedagógica pueden regular la conducta de niños de 4 a 5 años con TEA que 

asisten a aulas de educación inicial? se concluye, que en las aulas de educación inicial se 

promueven actividades para los niños con TEA, a pesar de ello, se deben incrementar 

estrategias innovadoras para el área conductual.  

El análisis de los casos observados permite confirmar que la anticipación y la 

predictibilidad son componentes fundamentales en las intervenciones pedagógicas 

exitosas dirigidas a niños con Trastorno del Espectro Autista (TEA). El uso de 

pictogramas, rutinas claras y apoyos visuales facilita la comprensión del entorno escolar, 

lo que ayuda a que se disminuya la ansiedad y favorezca a la participación activa en las 

actividades grupales; lo que contribuye a la reducción de conductas disruptivas. 

Asimismo, la comunicación clara, simple y adaptada al nivel del niño se constituye como 

un recurso efectivo para establecer normas de convivencia y promover la adaptación 

escolar. 

Se destaca además la relevancia de la colaboración entre docentes, familias y 

profesionales externos. Los casos que contaron con un acompañamiento interdisciplinario 

constante mostraron avances más significativos en la regulación conductual y la 

adaptación al contexto escolar, lo que confirma la importancia de un trabajo articulado y 

corresponsable, esta colaboración fortalece el proceso de intervención y asegura una 

mayor coherencia en las estrategias aplicadas tanto en el hogar como en la institución 

educativa. 

La comparación entre los dos casos analizados refleja la variabilidad propia de los 

niños con TEA grado 2. Este contraste reafirma que cada niño con TEA presenta 

características únicas que requieren un abordaje individualizado y flexible. El rol del 

docente emerge como un factor decisivo en los procesos de inclusión educativa; su 

sensibilidad, flexibilidad y disposición a priorizar habilidades funcionales sobre 

contenidos tradicionales se constituyen en pilares para la integración de los estudiantes 

con TEA. Estas prácticas coinciden con los principios del Diseño Universal para el 

Aprendizaje (DUA) y del modelo TEACCH, que han sido aplicados con efectividad en 

el contexto observado. 
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RECOMENDACIONES 

En base a las conclusiones obtenidos en esta investigación, se recomienda que 

promuevan capacitaciones continuas a docentes sobre estrategias de regulación de 

conductas disruptivas, comunicación alternativa y apoyos visuales, garantizando un 

abordaje inclusivo y coherente, además, de involucrar activamente a las familias en el 

proceso de intervención, orientándolas sobre la importancia de mantener rutinas, reforzar 

la comunicación y evitar prácticas de sobreprotección.  

Es importante que se amplíe el tiempo de observación y seguimiento, para evaluar 

el impacto real de las estrategias pedagógicas aplicadas en la reducción de conductas 

disruptivas y en la mejora de la adaptación escolar. Finalmente es necesario  que la guía 

sea utilizada por futuros profesionales en formación como herramienta práctica de apoyo 

académico y pedagógico, contribuyendo así a su validación y al ser  un recurso de gran 

valor para la atención de niños con Trastorno del Espectro Autista, ya que integra 

estrategias preventivas y reguladoras enfocadas en la anticipación, la organización del 

entorno y el uso de la comunicación alternativa aporte en la   mejora de la calidad 

educativa para los niños con TEA. 

LIMITACIONES 

En base al análisis realizado se identifican algunas limitaciones importantes como 

el corto tiempo de observación, lo cual se realizó en (septiembre de 2025), lo que limita 

el seguimiento longitudinal y la posibilidad de identificar cambios conductuales a 

mediano y largo plazo. Además, la utilización de una ficha de observación de creación 

propia sin validación científica y el reducido número de casos estudiados, restringe la 

generalización de los resultados a otros niños con TEA, dado que cada caso presenta 

particularidades en su desarrollo y comportamiento.   

Por ello, se plantea la necesidad de implementar esta guía de manera sistemática en 

un mayor número de casos y en períodos de tiempo más prolongados, con el fin de que 

en un futuro se pueda validar su efectividad y realizar los ajustes necesarios según las 

características individuales de cada estudiante. 
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ANEXOS 

Anexo 1: Consentimiento informado  

 
 
  
 
 
 

Consentimiento Informado 

Cuenca, septiembre de 2025. 

Apreciado/a docente: 

Mi nombre es ………………………….estudiante de la carrera de Educación Inicial de la 

Universidad del Azuay. Como parte de mis estudios, estoy desarrollando mi trabajo de titulación 

denominado ………………… 

Por esta razón solicito a usted la aceptación para ser participante en este proyecto cuyo objetivo es 

plantear estrategias de intervención que contribuyan a un mejor manejo de la conducta dentro del 

aula de los niños con TEA 

Es fundamental su participación en esta investigación, la misma no tiene ninguna recompensa 

material o económica y usted es libre de no participar o de retirarse cuando lo desee. Sus opiniones 

y aportes a esta investigación se usarán exclusivamente para este proyecto y se archivarán de 

manera segura, resguardando la confidencialidad absoluta de los datos. 

Agradezco el que me haya permitido explicarle este proyecto y suscribo de usted esperando 

contar con su colaboración.  

 

Atentamente; 

 

………………………………………………. 

Tesista 

 

 

Nombre de participante: ………………………………………………. 
C.I: ………………………………………………. 
Fecha: ………………………………………………. 
Correo electrónico: ………………………………………………. 
Teléfono: ………………………………………………. 
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Anexo 2: Guión de entrevista 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

CATEGORÍA PREGUNTAS  

Trastorno del Espectro Autista ¿Cuánto conoce sobre el Trastorno del Espectro Autista? 

¿Le resulta fácil identificar las situaciones que provocan 

conductas disruptivas en el niño con TEA? 

Detección y análisis de conductas ¿Qué conductas disruptivas ha observado en el niño con 

TEA de su aula? 

¿Durante la jornada de la mañana, en qué momento se suelen 

presentar dificultades conductuales en el niño? ¿Por qué cree 

que ocurren en esos momentos? (Ej.: entrada, juego, trabajo 

en grupo, etc.) 

¿Qué señales muestra el niño antes de una conducta 

disruptiva? 

¿Cómo reacciona el niño con TEA ante límites o reglas del 

aula? 

¿Qué conductas disruptivas del niño con TEA considera 

usted que pueden afectar en su desarrollo? ¿Por qué? 

Intervención y manejo de conductas ¿Qué estrategias utiliza actualmente para ayudar y apoyar al 

niño con TEA a regular su conducta disruptiva? 

¿Utiliza apoyos visuales, sensoriales o rutinas para prevenir 

la conducta disruptiva del niño con TEA? ¿Cuáles y cómo 

los implementa 

¿Ha contado con el apoyo de especialistas (psicólogos, 

terapeutas, etc.) a cargo del niño con TEA para trabajar esta 

conducta? 

¿Qué recursos considera necesarios para mejorar el manejo 

de esta conducta? 

¿Qué estrategias cree usted que deberían implementarse en 

el contexto educativo para promover la inclusión y manejar 

adecuadamente las conductas disruptivas de los niños con 

TEA? 
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Anexo 3: Ficha de observación  

 
Ítem Ejemplo Presenta 

(✓) 

 

No 

presenta 

(✗) 

Observación  

1. Conductas 

disruptivas 

evidentes 

Gritos, agresión como:  

patadas, manotazos, 

mordidas.  

   

2. Autoestimula

ción 

repetitiva 

Aleteo de manos, 

balanceo, sonidos 

repetitivos. 

   

3. Dificultad 

para seguir 

instrucciones 

Ignora indicaciones 

como “siéntate” o 

“guarda eso”. 

   

4. Resistencia a 

cambios de 

rutina 

Llora o se frustra ante 

cambios imprevistos. 

   

5. No se 

mantiene en 

la actividad 

Se distrae o abandona la 

tarea. 

   

6. Sensibilidad 

sensorial 

Reacciona a ruidos, 

luces o texturas (se tapa 

los oídos, etc.). 

   

7. Ansiedad o 

frustración 

visible 

Llanto, gritos, se tira al 

suelo ante frustraciones. 

   

Nota. Elaboración propia. 

FICHA DE OBSERVACIÓN DE REGULACIÓN DE CONDUCTAS DISRUPTIVAS 

DATOS GENERALES 

Nombre del observador: __________________________________________ 

Fecha de inicio de observación: ______________ 

Fecha de finalización: ______________ 

Nombre del docente: ____________________________________________ 

Nombre del niño observado: ______________________________________ 

Edad: ______ años 

Aula/Grado: _____________________ 

Diagnóstico confirmado: ☐ Sí ☐ No 

 Observación realizada en: ☐ Aula regular ☐ Aula de apoyo ☐ Patio u otros espacios 

INSTRUCCIONES 

Marque con ✓ si la conducta se presenta, o con ✗ si no se presenta durante el periodo de 

observación. 
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Anexo 4: Elaboración de la guía  
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Anexo 5: Socialización de la guía  

 

 


