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Resumen

El Trastorno del Espectro Autista, representa un desafio considerable en la salud
mental y el neurodesarrollo de nifios y adolescentes, especialmente en América Latina,
donde las intervenciones multidisciplinarias se enfrentan a barreras como la falta de
recursos, personal especializado y desigualdades en el acceso a servicios. Este
estudio tiene como objetivo revisar la efectividad de las intervenciones
multidisciplinarias para el TEA en la regién, evaluando los enfoques terapéuticos mas
utilizados, los modelos de colaboracion profesional y su impacto en el desarrollo de los
pacientes.

A través de una revisidn narrativa de la literatura cientifica publicada entre 2021
y 2025 en bases de datos como Scopus, PubMed y Web of Science, se seleccionaron
cinco articulos relevantes: tres provenientes de SciELO, ninguno de PubMed y dos de
Web of Science.

Los resultados indican que las terapias que combinan intervenciones
conductuales, psicodrama, tratamiento psicoanalitico grupal y atencién a factores
nutricionales presentan mayor efectividad. Esto pone de relieve la necesidad del trabajo
interdisciplinario en la atencion del TEA. No obstante, persisten desafios en términos
de acceso, especialmente en zonas rurales.

En conclusidn, las intervenciones multidisciplinarias son efectivas; sin embargo,
requieren una mayor inversion en politicas publicas y recursos para garantizar su
accesibilidad equitativa y mejorar los resultados terapéuticos a largo plazo.

Palabras clave: Trastorno del Espectro Autista, intervencion multidisciplinaria,

nifios, adolescentes, América Latina, salud publica, politicas publicas.



Abstract.

Autism Spectrum Disorder represents a significant challenge in mental health
and neurodevelopment for children and adolescents, particularly in Latin America,
where multidisciplinary interventions face barriers such as lack of resources, specialized
personnel, and inequalities in access to services. This study aims to review the
effectiveness of multidisciplinary interventions for ASD in the region, evaluating the
most commonly used therapeutic approaches, professional collaboration models, and
their impact on patient development. Through a narrative review of scientific literature
published between 2021 and 2025 in databases such as Scopus, PubMed, and Web of
Science, 5 relevant articles were selected, with 3 from SciELO, 0 from PubMed, and 2
from Web of Science. The results indicate that therapies combining behavioral
interventions, psychodrama, group psychoanalytic treatment, and nutritional
interventions are the most effective. This highlights the need for interdisciplinary work in
the treatment of ASD. However, challenges remain in terms of access, especially in
rural areas. In conclusion, multidisciplinary interventions are effective but require greater
investment in public policies and resources to ensure equitable access and improve
long-term therapeutic outcomes.

Keywords: Autism Spectrum Disorder, multidisciplinary intervention, children,

adolescents, Latin America, public health, public policy.



Introduccién

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es una condicién del neurodesarrollo
que afecta principalmente la interaccién social, la comunicacion y el comportamiento.
Se caracteriza por dificultades persistentes en la comunicacién social y por la presencia
de patrones de conducta, intereses o actividades restringidos y repetitivos. Estas
manifestaciones suelen aparecer en la primera infancia y pueden influir en el desarrollo
del lenguaje, las habilidades sociales y la adaptacién a distintos contextos (Mayo Clinic,
2025; National Institute of Mental Health, 2023). (Mayo Clinic, 2025; National Institute of
Mental Health, 2023). A nivel global se calcula entre 1.9 casos por cada 1.000
personas, mientras que el numero de diagnosticos llega a 5.3 por cada 1.000 menores
(Organizacién Mundial de la Salud [OMS],2025)

En paises desarrollados, el fortalecimiento de las politicas de salud mental
infantil y la ampliacion de las herramientas diagndsticas han permitido detectar mas
casos de manera temprana, favoreciendo la intervencién integral desde los primeros
afnos de vida (Christensen et al., 2023); mientras que, en el Peru, la implementacién
practica de estas politicas aun es limitada, ya que el sistema publico de salud carece
de suficientes especialistas en neuropediatria, psicologia clinica y terapias de lenguaje,
lo que obliga a muchas familias a buscar atencion privada, con los consecuentes
costos econdmicos y desigualdades de acceso, asi mismo los servicios de diagndéstico

precoz en hospitales nacionales y centros de salud mental comunitarios (CSMC)



continuan siendo insuficientes y especialmente fuera de Lima Metropolitana. (Ministerio
de Salud del Peru [MINSA], 2023).

. Diversas investigaciones se han centrado en el impacto de la intervencion
multimodal para nifios y adolescentes con TEA, en América Latina, un diagndstico
temprano y certero del (TEA) es relevante porque determina la calidad y la efectividad
de las intervenciones terapéuticas de manera holistica y multidisciplinaria que se
puedan realizar posteriormente. La evaluacion diagnostica permite la diferenciacion de
las necesidades de cada nifio o adolescente para que se puedan implementar de
manera oportuna acciones personalizadas y de tipo estratégico que promuevan un
desarrollo integral y de esta manera evitar el desarrollo de problemas secundarios
como los trastornos de la conducta, el aislamiento social, y las dificultades académicas
(Hernandez y otros, 2023; ADIPA, 2023).

Asimismo, revisiones sistematicas han abordado la integracion de tecnologias
digitales y modelos terapéuticos especificos, evidenciando mejoras en la
independencia y en los resultados positivos en personas con TEA (Fernandez et al.,
2023).

La presente investigacion se justifica por la creciente necesidad de atencion en
contextos con recursos limitados y por las brechas existentes en el tratamiento de
nifios y adolescentes con TEA. Se destaca la importancia de establecer métodos de
intervencioén interdisciplinaria adaptados a las realidades socioculturales de América
Latina, que respondan al aumento de la prevalencia del TEA y a las demandas de
inclusion social y educativa. Segun la evidencia reciente, la colaboracion entre

profesionales y la participacion activa de la familia son factores clave para lograr



resultados duraderos que mejoren el bienestar y la autonomia de las personas con

autismo (Fernandez et al., 2023).

El objetivo de esta investigacion es identificar, mediante una revision narrativa,
las intervenciones multidisciplinarias en nifos y adolescentes con TEA en
Latinoamérica, con énfasis en la efectividad de los modelos integrales de atencion.
Asimismo, se propone promover la implementacion de politicas publicas, programas y
proyectos que garanticen el acceso a servicios especializados, fortaleciendo la
colaboracion inter, multi y transdisciplinaria. De este modo, se busca contribuir al
desarrollo de politicas publicas basadas en evidencia cientifica y adaptadas a las

necesidades de la region.



Metodologia

El presente articulo corresponde a una revision narrativa cuyo objetivo es
sintetizar y explicar de manera sistematica los hallazgos de investigaciones sobre la
efectividad de las intervenciones multidisciplinarias en nifios y adolescentes con TEA
en Latinoamérica. Este enfoque permite analizar como y por qué surgen diferencias
entre estudios, asi como estimar la reproducibilidad de sus resultados (Siddaway et al.,
2019).

El proceso de busqueda documental fue meticuloso y sistematico. Se
consultaron bases de datos académicas reconocidas por su rigor y actualidad,
especificamente SciELO, PubMed y Web of Science (WOS). La busqueda se realiz6 en
julio de 2025. Se prioriz6 la seleccion de articulos completos, en espafiol e inglés,
publicados en los ultimos cinco afos, garantizando la pertinencia y actualidad de la
informacion.

Para orientar la busqueda, se emplearon descriptores como: “trastorno del
espectro autista”, “intervencion multidisciplinaria”, “salud mental infantil’, “atencion
temprana”, “trabajo interdisciplinario” y “desarrollo infantil” (Anexo 1). Posteriormente,
se elabord una estrategia de busqueda utilizando operadores booleanos (OR, AND,
NOT), aplicados en los campos de titulo, resumen y palabras clave (Anexo 2).

Ademas, se aplicaron filtros para afinar los resultados de la busqueda. Estos
filtros incluyeron el periodo de publicacion entre 2021 y 2025, el idioma (espafol e

inglés), y el tipo de documento (articulos cientificos empiricos y revisiones narrativas



relevantes). También se priorizd el acceso abierto y se establecieron areas tematicas

clave, como psicologia clinica, neurociencias, salud publica, medicina y educacion.
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Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccion de estudio

Resultados

Hasta el 25 de julio de 2025 se identificaron un total de 105 articulos. Tras la

aplicacién de los filtros, se seleccionaron cinco estudios: tres provenientes de

SciELO, ninguno de PubMed y dos de Web of Science. De acuerdo con los criterios



de elegibilidad, y mediante la aplicacién consecutiva de los criterios de inclusion y
exclusion, se eliminaron los articulos no pertinentes para los objetivos de la

investigacion, asi como los duplicados.

Finalmente, se incluyeron cinco articulos relevantes para el presente estudio:
un estudio de caso, dos revisiones sistematicas, un estudio de disefio experimental

y un estudio descriptivo.

Los resultados de los estudios revisados evidencian una amplia variedad de
enfoques en relacidon con la efectividad de las intervenciones multidisciplinarias para
el tratamiento del Trastorno del Espectro Autista (TEA) en nifios y adolescentes en
Latinoamérica. En general, los hallazgos indican que las intervenciones que
integran diversas disciplinas tienen un impacto positivo en areas clave del

desarrollo infantil.

Hay un amplio rango de practicas terapéuticas que han sido documentadas,
incluyendo las intervenciones conductuales, el psicodrama, el tratamiento
psicoanalitico en grupos y la atencion a las intervenciones nutricionales y
conductuales. Esto pone de relieve la necesidad del trabajo interdisciplinario en la
atencion del TEA (Henning, etal., 2024; Lucero, et al., 2021; Costa, et al., 2022;

Diaz y Leonario, 2022; Trejos, et al., 2024).

Se encontré también que los juegos de roles (RPG) en el contexto de
intervenciones sociales y psicoterapéuticas pueden ser utilizados como una
herramienta terapéutica efectiva para la mejora de habilidades sociales en
adolescentes con TEA. Los participantes en el estudio mostraron una mejora

significativa en cuanto al ambiente grupal y su capacidad para relacionarse con los



demas, indicando que los elementos ludicos y cooperativos de la actividad

estimulan la empatia y la comunicacion.

De manera similar, el tratamiento psicoterapéutico de orientacion analitica,
que incorpora la musica y la voz como mediadores, contribuye a la construccion de
la subjetividad del nifio con TEA, promoviendo su espontaneidad y expresion
simbdlica. Por su parte, las intervenciones basadas en psicodrama también
reportan resultados positivos, al reducir conductas estereotipadas y potenciar la
creatividad y espontaneidad. En conjunto, estos enfoques se sustentan en un
marco terapéutico centrado en la expresidon emocional y simbdlica, donde la
interaccién grupal constituye un componente esencial para el desarrollo

socioemocional (Lucero et al., 2021; Henning et al., 2024; Costa et al., 2022).

Con respecto a los tratamientos nutricionales y biolégicos, se reportaron
resultados positivos sobre la administracion de dietas libres de gluten y caseina, la
suplementacién con omega-3, y el uso de prebidticos, probidticos y vitaminas, en la
mayoria de los estudios que se analizaron apuntaban hacia la manifestacion de
mejoras conductuales. Sin embargo, los autores afirman que, dada la disparidad de

técnicas y resultados, se necesita mas evidencia empirica (Diaz y Leonario, 2022).

Por otro lado, los enfoques conductuales, como el Analisis Conductual
Aplicado (ABA) y las intervenciones conductuales intensivas tempranas (EIBI),
muestran progresos de nivel leve a moderado en areas fundamentales del

desarrollo infantil (Trejos et al., 2024).



Tabla 1. Caracteristicas de los estudios incluidos

Autor y Objetivo Disefio de Instrumentos Poblacion  Resultados
afo investigacion
Henning  Evaluar el impacto de una  Disefio Cuestionario 6 En este estudio, se ha
etal., intervencién basada en experimental [HSA: adolescente  demostrado que una intervencion
(2024) juegos de rol de mesa Cuestionariode s con TEA terapéutica basada en RPG
(RPG) sobre las clima grupal (juegos de rol de mesa) se puede
habilidades sociales de (GCQ) utilizar como un medio para
adolescentes con Escala CGl mejorar las habilidades sociales
trastorno del espectro Registro de entre los adolescentes con TEA.
autista (TEA). (Homework)
(Lucero  Reflexionar sobre los descriptivo Registro de Nifios con El tratamiento psicoanalitico
et al, efectos del tratamiento Homework: autismo grupal de nifios con autismo
2021) psicoanalitico grupal en tareas permitié evidenciar que la voz, en
nifios con autismo, en asignadas su dimension pulsional, y la
especial en relacién con (78 % musica, en su poder simbdlico e
la presencia de multiples actividades de imaginario, pueden desempefiar
analistas, el uso de la voz la vida diaria y un rol fundamental en Ila
y la musica como objetos 22 % constitucion subjetiva del nifio
mediadores, y su especificas de autista. La presencia de varios
incidencia en la habilidades analistas en el grupo favorecié un
constitucion subjetiva del sociales), enfoque no directivo que propicid
nifio. la espontaneidad del nifio,
evitando imposiciones
angustiosas.
(Costa Discutir una experiencia  Caso Unico Observacion Nifio de 8 se concluye que el psicodrama
et al, psicodramatica con un clinica durante afios puede contribuir para el cuidado
2022) nifio de ocho afios las sesiones de diagnostica de los nifios con TEA,
diagnosticado con psicodrama (19 do con especialmente  porque  este
trastorno del espectro meses de trastorno del enfoque puede generar una
autista (TEA) seguimiento), espectro disminucion de las respuestas
autista conservadas y potenciar
(TEA) respuestas inéditas y creativas,
basadas en la espontaneidad
como catalizador del proceso
creativo.
DIAZ y Evaluar la efectividad de Revision Articulos 2015- 16 estudios  se encontré evidencia sobre las
LEONA las intervenciones  sistematica 2024 dietas libres de gluten y caseina,
RIO nutricionales en la la dieta cetogénica, la
(2022) sintomatologia conductual suplementacion de omega-3, los
de infantes con TEA prebidticos/probidticos y las
vitaminas/minerales, presentando
resultados  positivos en la
mayoria de los articulos
analizados; sin embargo, la
heterogeneidad presentada exige
un mayor cuerpo de evidencia
para promover su utilizacion.
Trejos  Realizar una revisidn Revisién Articulos 19 articulos  Los resultados obtenidos en los
et al. sistematica de las sistematica. revisados entre estudios que utilizan las
(2024) estrategias conductuales 2011 a abril del estrategias conductuales como

basadas en la evidencia
en  estudiantes  con
diagnostico de Trastorno

2021

estrategias de intervencion para
las personas con TEA, en el
periodo comprendido entre 2011




del  Espectro  Autista
(TEA) en edad escolar (6
a 12 afios de edad). |

y 2021. Multiples estudios
coinciden en  sugerir las
intervenciones conductuales
como aquellas con mayores
resultados de efectividad en
nifios y nifias con TEA, pues
evidencian mejoras significativas.




Discusion
El objetivo de este estudio fue identificar la produccion cientifica sobre
las intervenciones multidisciplinarias en nifios y adolescentes con Trastorno

del Espectro Autista (TEA) en Latinoamérica.

Los resultados evidencian que las practicas terapéuticas
multidisciplinarias  incluyen intervenciones conductuales, psicodrama,
tratamiento psicoanalitico grupal y abordajes nutricionales. En este sentido,
Bermello (2024) sefiala que las intervenciones centradas en la familia
favorecen el desarrollo de estrategias individualizadas que promueven el
crecimiento del paciente y fortalecen los vinculos familiares, facilitando la

inclusion social y una mejor comprension del TEA.

Asimismo, Gragnana (2022) encontré6 en su estudio que las
intervenciones cognitivo-conductual integrativo (MICC) ha demostrado que
hasta el 50% de los nifos con TEA son capaces de terminar la escuela con
éxito y el 40% logran autonomia. También Pérez-Estrada, 2021 sugiere que
marcos como SCERTS, que es un modelo global que combina multiples
terapias, incluyendo RDI, Hanen y TEACCH, es especialmente util porque

integra la participacion familiar en todas las fases de la terapia.

De igual manera, Fernandez et al. (2023) sefialan que estudios
recientes han incorporado tecnologias de apoyo y terapias auxiliares que
favorecen la comunicacion, especialmente en casos severos. Sin embargo,
Gutiérrez y Salazar (2023) advierten que estas tecnologias presentan

limitaciones en contextos rurales de América Latina debido a desigualdades



en el acceso, lo que exige la implementacion de politicas especificas que

mejoren la cobertura y calidad de los servicios.

En esta misma linea, Gao et al. (2025) sostienen que las
intervenciones basadas en el juego mejoran las habilidades sociales vy
cognitivas; no obstante, presentan efectos limitados en el lenguaje y en
variables como la ansiedad y el estrés parental. Asimismo, destacan que los
ensayos controlados aleatorizados (ECA) ofrecen mayor calidad

metodologica.

Por otro lado, Sharda et al. (2018) reportan que intervenciones
musicales de entre ocho y doce semanas generan mejoras en la
comunicacion social y en la conectividad funcional, lo que respalda el uso de
la musica como herramienta terapéutica. Del mismo modo, Corbett et al.
(2016) evidencian que la participacion en actividades teatrales mejora las
habilidades sociales y reduce la ansiedad fisiolégica en adolescentes con

TEA.

Esto apoya la afirmacion del autor sobre el potencial del dispositivo
grupal de actuacion para potenciar la espontaneidad y la creatividad del
individuo. Billeci et al., (2022) afirma que la alimentaciéon y el consumo de
probiéticos mejoran los sintomas gastrointestinales y algunas subescalas
conductuales con evidencias multiples en comparacion con placebo. Por
ultimo, Makrygianni et al, (2018) reafirma que el Metaanalisis de programas
basadas en el método de analisis conductual aplicado (ABA), en
comparacion con control/TAU, tienen un impacto positivo en relacion a la

cognicion, lenguaje y adaptacion a un nivel moderado y alto.



En resumen, el enfoque mas efectivo para tratar el TEA es el modelo
multidisciplinario, integrado y personalizado. Produce los mejores resultados
en inclusion social, autonomia y rendimiento académico. El acceso equitativo
a intervenciones de calidad en toda la region dependera de la formacion
sostenida del personal, la participacion familiar y el establecimiento de redes

de apoyo.

Limitaciones

Una de las principales limitaciones de este estudio es la escasez de
investigaciones recientes en América Latina que aborden de manera integral
la intervencion interdisciplinaria en nifios y adolescentes con TEA. Asimismo,
la revisidn se restringio a estudios en espanol e inglés, o que pudo excluir

evidencia relevante en otros idiomas.

Adicionalmente, el acceso limitado a articulos de pago y a bases de
datos suscritas pudo haber reducido la profundidad del analisis. Del mismo
modo, la busqueda se limitd a tres bases de datos, lo que restringe el

alcance de los resultados.

Por otra parte, la heterogeneidad metodolégica de los estudios
incluidos —en términos de disefio, tamafio muestral e instrumentos—
dificulta la comparacion directa de los resultados y limita la generalizacion de

los hallazgos.



Conclusiones

En conclusién, las intervenciones multidisciplinarias son esenciales
para el tratamiento del Trastorno del Espectro Autista (TEA) en nifios y
adolescentes, mostrando mejoras en areas como la comunicacién, la
socializacion, y las funciones motoras.

La revision de la evidencia cientifica permiti6 constatar que las
intervenciones multidisciplinarias son altamente eficaces en el abordaje del
Trastorno del Espectro Autista, promoviendo la mejora simultanea de las
habilidades sociales, comunicativas, motoras y emocionales. Los resultados
de estudios experimentales y descriptivos revelan que los programas que
integran terapia conductual, ocupacional, de lenguaje y psicoterapia
favorecen un desarrollo mas armoénico y funcional del nifio, al tiempo que
fortalecen su capacidad de adaptacion al entorno social y escolar.

De esta manera se concluye que el trabajo interdisciplinario no solo
optimiza los resultados clinicos, sino que también potencia el
acompafamiento emocional y educativo de las familias. En contextos
latinoamericanos, y particularmente en el Peru, la implementacion efectiva
de este modelo aun enfrenta limitaciones estructurales, como la falta de
personal especializado, recursos materiales insuficientes y desigualdades
geograficas.

Sin embargo, la creciente produccion cientifica nacional como las
investigaciones impulsadas por la Universidad Peruana Union (UPEU)
constituye un avance significativo hacia la consolidacion de un enfoque

integral y contextualizado.



Por lo tanto, la intervencién multidisciplinaria debe considerarse un
pilar esencial en las politicas publicas de salud y educacion, orientado a
garantizar la inclusion, la equidad y el desarrollo pleno de las personas con

TEA.
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Anexo A

Formulaciéon del problema:

PIO:
P= | = Intervencion O = Outcome (Resultados)
Poblacién
Ninos y “Intervencion TEA

adolescentes

multidisciplinaria”

¢ Cual es la efectividad de las intervenciones terapéuticas tempranas en
ninos y adolescentes con Trastorno del Espectro Autista (TEA)?

Cuadro de Descriptores para Cada Componente de PIO

P= | = Intervencion O = Outcome (Resultados)
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Descriptors Chart Based on the PIO Model
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AND
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