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Resumen 

 
La detección del autismo por parte del profesional de enfermería permite la intervención 

temprana del trastorno del espectro autista, disminuyendo su sintomatología que presenta el 

niño con autismo. Método: Investigación cualitativa, con abordaje descriptivo. Objetivo: 

Describir las nociones sobre la detección temprana del autismo en profesionales de enfermería 

en la Microred de salud Lambayeque, 2022. Muestra: 12 profesionales de enfermería que 

laboran en el servicio integral del niño de la Microred de salud Lambayeque; el muestreo fue 

no probabilístico por conveniencia, con criterios de inclusión y exclusión, los datos se 

recolectaron mediante una guía de entrevista semiestructurada, validada por juicio de expertos 

y prueba piloto previa aprobación del comité de ética, el análisis fue de contenido; se cumplió 

con los principios de rigor ético y científico. Se obtuvieron 4 categorías: (1) Nociones 

relacionadas con la detección del autismo desde la atención primaria de salud, (2) 

Conceptualizando el autismo desde los saberes de los profesionales de enfermería, (3) 

Reconociendo el rol que deben tener los profesionales de enfermería en la detección precoz del 

autismo, (4) Necesidad de incluir el autismo en la formación académica, educacióncontinua y 

planes de capacitación del profesional de enfermería. Conclusiones: Los conocimientos del 

profesional de enfermería sobre el autismo son superficiales, al parecer el autismo resulta en 

nuestro medio un trastorno en general poco conocido. 

 
Palabras claves: Nociones, Detección temprana, Profesional de enfermería 

 
Descriptores: Autismo (D015518), Atención primaria de salud (D011320) 
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Abstract 

 
The detection of autism by the nursing professional allows early intervention of autism spectrum 

disorder, reducing the symptoms presented by the child with autism. Method: Qualitative 

research, with a descriptive approach. Objective: Describe the notions about the early detection 

of autism in nursing professionals in the Lambayeque Health Micronetwork, 2022. Sample: 12 

nursing professionals who work in the comprehensive child service of the Lambayeque Health 

Micronetwork; The sampling was non-probabilistic for convenience, with inclusion and 

exclusion criteria, the data were collected using a semi-structured interview guide, validated by 

expert judgment and pilot testing prior approval of the ethics committee, the analysis was content; 

The principles of ethical and scientific rigor were complied with. 4 categories were obtained: (1) 

Notions related to the detection of autism from primary health care, (2) Conceptualizing autism 

from the knowledge of nursing professionals, (3) Recognizing the role that nursing professionals 

should have in early detection of autism, (4) Need to include autism in the academic training, 

continuing education and training plans of nursing professionals. Conclusions: The knowledge 

of the nursing professional about autism is superficial; it seems that autism is a generally little- 

known disorder in our environment. 

 
Keywords: Notions, Early detection, Nursing professional 

 
 

Descriptors: Autism (D015518), Primary health care (D011320) 
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Introducción 

 
 

Las nociones de enfermería comienzan desde la formación, mientras desarrollamos la teoría 

y la práctica. Ocurre cosa similar respecto a las nociones del autismo, donde las enfermeras 

tienen un rol imprescindible, es decir, en base a sus conocimientos sobre el trastorno, van a 

poder actuar de manera oportuna y eficaz1. 

 
A partir de esta premisa, es fundamental decir que, las nociones de los profesionales de 

enfermería frente al autismo en general, son muy escasas y escuetas, debido que desde su 

formación no han tenido una adecuada capacitación en el tema2,3. 

 
La Organización Mundial de la Salud (OMS)4, refiere que, el autismo es la disfunción 

neurológica crónica que se pronuncia desde temprana edad, no tiene cura, permanecerádurante 

toda la vida de la persona afectada manifestándose como una serie de síntomas relacionados 

con el comportamiento social, la comunicación verbal y no verbal. 

 
Estudios realizados por García P, Miranda L, Bertolin D, Serraiocco P, Nudes5, en Cuba, un 

conocimiento deficiente por parte de los profesionales de salud con respecto a una enfermedad 

atribuyen perjuicios en la salud del paciente, asimismo, en relación al autismo mencionan que, 

los recurrente casos del trastorno del espectro autista pueden ser no detectados por el personal 

de enfermería y esto es debido al escaso conocimiento que tienen en relación a esta enfermedad; 

identificándose cuando el cuadro clínico del niño se agrava y eltratamiento ya no es eficaz. 

 
A nivel nacional se ha evidenciado un aumento de casos, según el Registro Nacional de 

Personas con Discapacidad a cargo del Consejo Nacional de Discapacidad, en el 2015 se 

registraron 501 casos; para el 2016 se reportaron 588 casos, en el 2017, 873 y hasta agosto del 

2018 se registraron 819 casos; se calcula al 2021, que 1 de cada 100 niños presentan autismo6. 

 
Se hace evidente el incremento de personas con esta condición, la que puede mejorar si se 

interviene tempranamente, el profesional de enfermería del primer nivel de atención que tiene 

a cargo, el consultorio de Crecimiento y desarrollo del niño tiene la gran oportunidad de 

contribuir con una detección precoz, pues es entre las edades de dos a seis años, que se 
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manifiesta el trastorno, con signos en la comunicación verbal y no verbal, acción que podrá 

realizar siempre y cuando tenga el conocimiento suficiente y sepa cómo hacerlo, de otra forma 

sin una detección temprana, la persona con esta condición perderá la oportunidad de ser 

ayudada, lo que podría retardar su inserción a la sociedad, mejorar el rendimiento e 

independencia en su vida cotidiana y mejorar su entorno social y pueda desarrollarse 

normalmente7. 

 
En relación al primer nivel de atención, la enfermera tiene un rol importante con respecto a 

la detección temprana. Asimismo, los profesionales de enfermería tendrían una noción de cómo 

actuar frente a un posible caso, reconociendo y distinguiendo de forma rápida, oportunay 

eficiente la sintomatología que presenta un niño con autismo8,9. Se debe de tener en cuenta, 

reforzar la formación post universitaria de los profesionales de enfermería con respecto al 

autismo, para así poder establecer una detección e intervención precoz. Cabe recalcar que, en 

la atención primaria de salud, el profesional de enfermería tiene la labor de detectar 

precozmente, en base a sus conocimientos para así poder ayudar al niño, mejorar el rendimiento 

e independencia en su vida cotidiana y mejorar su entorno social10. 

 
Frente a la problemática descrita, surgió la siguiente interrogante: ¿Qué nociones sobre la 

detección temprana del autismo tienen los profesionales de enfermería de la Microred de 

salud Lambayeque, 2022?, además se estableció como objetivo de investigación describir las 

nociones sobre la detección temprana del autismo en profesionales de enfermería en laMicrored 

de salud Lambayeque, 2022. 

 
En efecto, está investigación se justificó, ya que, en la actualidad, nos hacemos enfermeros 

aprendiendo sobre enfermería, conociendo cómo cuidar de las personas y poniéndolo en 

práctica; agudizamos nuestros sentidos en base a la experiencia y la experiencia de otros, sin 

embargo, el conocimiento resulta esencial para dirigir adecuadamente el cuidado que cada 

persona requiere. El panorama de salud que actualmente se presenta, reclama de un profesional 

siempre actualizado, con conocimientos renovados, que se constituya en la primera, y quizás la 

última, línea de defensa del paciente. Sin embargo, la falta de preparacióny desactualización 

podría inclusive condicionar el desarrollo normal de una persona, como podría ocurrir con la 

detección temprana de un niño con Autismo11. 
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Asimismo, es de interés conocer las nociones que tiene el profesional de enfermería frente 

al autismo en la atención primaria de salud, pues las investigaciones reportan un 

desconocimiento de dichos profesionales sobre el autismo12. 

 
Esta investigación permitió conocer las nociones que tienen los profesionales de enfermería 

sobre el autismo, y cómo realizan la detección temprana en base a la sintomatología que 

presenta un niño con un posible diagnóstico del trastorno del espectro autista. Por tanto, la 

presente investigación sirve como antecedente para futuras investigaciones que se relacionen 

con esta línea de investigación y que complemente los conocimientos disponibles a nivel 

internacional y nacional obtenidos desde el paradigma positivista, resaltando que no existen 

suficientes antecedentes a nivel local. 

 
Revisión de literatura 

 
 

Sánchez13, en su investigación realizada en España, refiere que, en el profesional de 

enfermería hay un vacío con respecto a los conocimientos frente al autismo y debe desarrollar 

una atención de calidad ante un posible caso, también menciona que, se debe reforzar la 

formación del conocimiento de los cuidados que se van a realizar frente a la sintomatología que 

presenta el niño autista. Por otro lado, se debe detectar en una consulta de crecimiento y 

desarrollo por parte del profesional de enfermería, por tal motivo que, la importancia de un 

diagnóstico temprano puede mejorar la habilidad social, la comunicación ya sea verbal o no 

verbal y el comportamiento en los niños con autismo. 

 
Así mismo, en Madrid, Peñaranda14, concluye que: Existe una escasez de conocimiento por 

parte del profesional de enfermería con respecto al autismo, no obstante, los enfermeros tienen 

la capacidad de realizar una detección temprana para ejercer los cuidados de enfermeríafrente 

a este tipo de casos, así poder mejorar los signos y síntomas más predominantes de este 

trastorno. Por ello, la enfermera tiene que realizar una intervención precoz para transferir al 

niño a otro especialista para la confirmación del diagnóstico y posterior a ello, ejercer los 

cuidados necesarios para mejorar el pronóstico del paciente. 

 
Por otro lado, Sierra15, en Bogotá, reportó que, se debe de tomar en cuenta en reforzar los 

conocimientos e intervenciones de enfermería con respecto al autismo, cabe recalcar, que el 

personal de atención primaria no tuvo una formación explícita en el autismo, ya que, se ha 
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tenido escasas herramientas teóricas sobre la sintomatología y el manejo de niños con autismo, 

teniendo un escaso abordaje del tema. Pero se debe tener en cuenta, el profesional deenfermería 

es importante en la realización de las actividades dirigidas al niño autista con el finde buscar su 

bienestar físico y emocional. 

 
Otra investigación realizada por Hernández16 en Lima; menciona que, en los profesionales 

de enfermería existe un bajo y limitado conocimiento sobre autismo, el cómo reconocer un 

signo de alarma en un posible caso del trastorno de espectro autista, asimismo, de realizar una 

intervención rápida y oportuna. Por lo tanto, se tiene que intervenir a modo que el profesional 

de enfermería incremente sus conocimientos en base a capacitaciones respecto al trastorno, para 

que brinden óptimas intervenciones futuras, en beneficio del niño con autismo. 

 
Con respecto a las bases teóricas se trabajará con los siguientes conceptos: noción, detección 

temprana, autismo. 

 
Según la Real Academia Española17, la noción, es el conocimiento o idea general que se 

tiene sobre algo. En relación con el profesional de enfermería, las nociones comienzan desde 

su formación como profesional, basándose en teorías y prácticas esenciales, que van a contribuir 

de manera positiva y con gran aporte para el desarrollo de sus habilidades. 

 
Se basa en intervenciones que se realizan a una persona con sus necesidades alteradas; dichos 

profesionales tienen conocimiento, capacidades, destrezas y un pensamiento crítico de cómo 

realizar un cuidado óptimo a un paciente. Brinda seguridad a la persona, orientan a la familia 

sobre las medidas de preventivas y la promoción de la salud18,19. 

 
Sarriá19, la noción, es el conocimiento que el hombre va adquiriendo de sus ideas, 

percepciones y sentimiento, asimismo, es un acto consciente que toda persona realiza con la 

intención de aprender, las cualidades del objeto y sujeto, nos puede servir para dar respuestas 

ante cualquier hipótesis; en pocas palabras, las nociones nos ayudarán a dilucidar sobre los 

conocimientos que se tiene con respecto a algo. 

 
Por otro lado, según Viñez20, detección temprana, es la acción de rastreo de una enfermedad 

por parte del profesional de la salud (médicos, enfermeras, pediatras, neuropediatra, etc.) que 

se realiza durante la atención primaria. Cabe recalcar, que la atención 
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primaria, por ser responsables los profesionales de salud en realizar la detección temprana, es 

primordial el rápido actuar, para detectar precozmente los signos del trastorno autista, 

asimismo, el servicio integral del niño, se convierte en un lugar crucial donde se desarrollan 

actividades constantes con el objetivo de prevenir algún riesgo que puede padecer un niño en 

esta etapa, en relación con el autismo es fundamental determinar una detección precoz de la 

enfermedad, ya que, ayudaría a disminuir uno de los factores más comprometidos, siendo esté 

el factor social del niño y comunicativo (verbal y no verbal). 

 
Este contacto que tiene la enfermera con el niño en la atención primaria, debe de aprovechar 

para evaluar minuciosamente el desarrollo de sus habilidades de acuerdo a su periodo de vida20. 

Cabe señalar que la detección precoz o temprana permitirá mejorar la vida de las personas, 

reduce la morbilidad y disminuye el costo de la atención si se diagnostica conrapidez y se trata 

eficientemente20,21. 

 
El autismo es definido como un problema neurológico crónico con fuerte base genética que 

aparece desde los primeros años de vida, ocasionando una variedad de síntomas afectando 

primordialmente el comportamiento social, la comunicación y la falta del razonamiento, la 

conducta y comportamientos. Tiene una evolución crónica, que compromete el área del 

lenguaje, el desarrollo intelectual; según el grado de afectación y el momento evolutivo. El 

manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales (DMS5) especifica grados de 

complejidad para clasificar la severidad del Trastorno del Espectro Autista y se pueda brindar 

adecuadas intervenciones21. 

 
En el grado uno, el niño necesita una ayuda (padre, madre, etc.), sí puede realizar sus 

actividades por sí solo. Solo presenta alteraciones significativas en la comunicación social que 

van a propiciar comportamientos atípicos en el niño frente a la sociedad, como el descontrol 

ante la situación e inclusive la agresión en algunos casos. Asimismo, se presencian conductas 

restringidas y repetitivas que tiene una interferencia significativa en las funciones que el niño 

desarrolle diariamente21. 

 
Según el grado dos, el niño necesita una ayuda notable de parte del cuidador para poder 

realizar óptimamente sus actividades. Se muestra un problema notable en la comunicación, 

teniendo dificultad incluso en la interacción social, además presenta un comportamiento 

inflexible que dificulta su adaptación frente a los cambios de contexto21. 
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En el grado tres, el niño necesita apoyo muy notable de parte del cuidador para satisfacer sus 

propias necesidades, donde, manifiesta un notable problema con mayor severidad en la 

comunicación verbal y no verbal o una interacción nula ante la sociedad. Por ello, manifiesta 

un extremo problema para adecuarse a los cambios21,22. 

 
Los profesionales de salud (médicos, enfermeras, pediatras, psicólogos, etc.), desempeñan 

un papel crucial en la detección temprana del autismo, puesto que, durante la atenciónprimaria 

es fundamental recopilar toda la información necesaria de los familiares sobre algún síntoma 

que presente el niño. Sin embargo, se tiene una debilidad frente al proceso de la detección 

precoz del autismo por parte de dichos profesionales y esto podría dificultar aúnmás el 

diagnóstico temprano, debido al desconocimiento que se tiene de la enfermedad, siendo un 

trastorno poco estudiado por parte del profesional de salud, teniendo la dificultad decómo 

discernir alguna sintomatología que presente un niño con autismo23,24. 

 
En pocas palabras, los profesionales de salud (médicos, enfermeras, pediatras, psicólogos, 

etc.), son los que deben de tener conocimiento, actitudes, habilidades y destrezas para producir 

juicios clínicos que pueden disminuir la complejidad de los problemas de salud, detectando 

desde la valoración del niño si existe alguna manifestación del autismo, también recoger la 

información de la familia con respecto al niño. Generalmente, la enfermera debe deestablecer 

un ambiente de confianza con el paciente y los familiares; así se pueda brindar las 

intervenciones oportunas para cuidado del niño24,25. 

 
En conclusión, es importante que el profesional de enfermería del primer nivel de atención 

de salud tenga conocimiento de la sintomatología de riesgo que el niño puede presentar durante 

una evaluación en el servicio integral del niño, asimismo es fundamental que en dichaatención 

la enfermera pueda dilucidar sus conocimientos que tiene sobre el autismo para poder realizar 

una detección precoz de la enfermedad, ya que, una rápida intervención disminuye de la 

sintomatología que presenta el niño con autismo. 
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Materiales y métodos 

 
 

La investigación fue realizada con metodología cualitativa26, ya que el investigador explicó 

el objeto de estudio desde su contexto natural hasta describir el discurso del sujeto de 

investigación. Asimismo, se utilizó el abordaje descriptivo27, lo cual, permitió al investigador 

acercarse a la realidad y describir intrínsecamente cómo son las nociones en los profesionales 

de enfermería frente al autismo. 

 
Durante el estudio, se conocieron las nociones del profesional de enfermería en relación al 

autismo, se trató de captar y analizar cada pensamiento de forma individual, en base a las 

vivencias en el contexto laboral. 

 
Además, este tipo de investigación permitió a las enfermeras describir las nociones sobre 

detección temprana del autismo en niños y permitió al investigador forjar sus conocimientos en 

base a la problemática descrita. Para ello, se utilizó la entrevista semiestructurada, donde el 

investigador pudo analizar las respuestas brindadas por los sujetos de estudio, para tener una 

idea concisa sobre las nociones que tiene el profesional de enfermería con respecto al autismo. 

 
La población en estudio estuvo conformada por 36 profesionales de enfermería que trabajan 

en el servicio de crecimiento y desarrollo de los centros y puestos de salud de la Microred de 

salud Lambayeque, que contaban con criterios de inclusión: Enfermeras que laboran en el 

servicio de crecimiento y desarrollo de la Microred de salud Lambayeque, enfermeras que 

tengan como mínimo 2 años de experiencia en el área de crecimiento y desarrollo de la Microred 

de salud Lambayeque y acepten participar de manera voluntaria en la investigación pero que 

laboren en dicho servicio; se excluyó a: enfermeras que participaron en la prueba piloto y los 

que no cumplieron con los criterios de inclusión. 

 
La muestra se determinó por los criterios de saturación y redundancia28, es decir, se culminó 

la recolección de datos al momento que el número de participantes brinde información que ya no 

aporte a la investigación. Asimismo, el muestreo fue, no probabilístico por conveniencia29, ya 

que la población fue seleccionada a partir de criterios de inclusión y exclusión, establecidos por 

el investigador. 
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Por otro lado, el escenario fue el área de crecimiento y desarrollo de los puestos y centros de 

salud que conforman la Microred de salud Lambayeque, los cuales fueron: Centro de Salud 

Toribia Castro Chirinos, Centro de Salud San Martín, Puesto de Salud Muy Finca Punto 9, 

Puesto de Salud Sialupe Huamantanga, propiciando una importancia significativa en la 

evaluación del niño de acuerdo a su etapa de vida. En el Centro de salud Toribia Castro Chirinos 

y el Centro de salud San Martín, con respecto al área de control de crecimiento y desarrollo, 

cuentan con 2 consultorios de enfermería donde laboran 2 enfermeras por consultorio; asimismo 

en los Puestos de Salud muy finca punto 9 y el Puesto de Salud SialupeHuamantanga, en relación 

al control de crecimiento y desarrollo cuentan con un consultorio donde labora 1 enfermera, 

cabe recalcar que cada centro y puesto de salud atiende unaproximado de 15 niño por día, 

teniendo un intervalo de 20 a 30 minutos por niño. 

 
Para la recolección de datos, se utilizó la entrevista semiestructurada30, (Anexo N°1) la cual 

permitió adquirir información de manera precisa a través de preguntas abiertas, con facilidad 

para responder, además el investigador seguirá un orden de acuerdo a una guía del tema en 

cuestión. Siendo semiestructurada, el investigador puede añadir preguntas con la finalidad de 

aclarar más las respuestas y profundizar más en la temática de estudio, debido a que no siempre 

la conversación con el participante va a seguir un formato rígido. 

 
La entrevista duró aproximadamente de 10-25 minutos, se realizó a través de la plataforma 

zoom, llamada telefónica; ambas metodologías se emplearon con el personal de enfermería que 

no tenía disponibilidad de tiempo y presencial, con el profesional de enfermería que se había 

coordinado previa entrevista, asimismo, dieron su consentimiento informado de manera verbal 

(Anexo N°2) la cual, dio la marcha para el continuar con la entrevista. 

 
La entrevista semiestructurada fue validada por juicio de expertos (Anexo N°3), consistió en 

ser evaluada por cuatro profesionales expertos en la temática en estudio y luego se realizó una 

prueba piloto que fue ejecutada en el Centro de Salud Toribia Castro Chirinos, se aplicó a dos 

profesionales de enfermería, a quienes se les explicó el consentimiento informado, el objetivo 

de la investigación, posterior a ello se le aplicó el cuestionario para la entrevista, con la finalidad 

de conocer las nociones que tienen sobre autismo 31. 
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Tabla N°1: Características de los participantes 
 

 

 
CÓDIGO 

 
SEXO 

 
EDAD 

 
ESTABLECIMIENTO DE 

SALUD DONDE TRABAJA 

TIEMPO QUE 

LABORA EN 

EL ÁREA 

 
CONDICIÓN 

LABORAL 

E1 F 32 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

5 años Nombrada 

E2 F 28 Puesto de Salud Muy Finca 

Punto 9 

2 años Nombrada 

E3 F 36 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

2 años Contratada 

E4 F 64 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

26 años Nombrada 

E5 M 34 Centro de Salud San Martín 5 años Nombrado 

E6 F 37 Centro de Salud San Martín 2 años 6 meses Contratada 

E7 F 57 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

27 años Nombrada 

E8 F 41 Puesto de Salud Silupe 

Huamantanga 

4 años Nombrada 

E9 F 28 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

2 años 3 meses Contratada 

E10 F 27 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

2 años Contratada 

E11 F 32 Centro de Salud San Martin 3 años Contratada 

E12 F 33 Centro de Salud Toribia Castro 

Chirinos 

2 años Contratada 

 

 

 

Al realizar la entrevista semiestructurada a los sujetos de investigación, les permitió expresar 

de forma fluida, clara y precisa, las nociones que tienen sobre la detección temprana del autismo 

en niños. 
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El proyecto de investigación se registró en el Catálogo de Tesis de la escuela de Enfermería, 

con previa aprobación del jurado de tesis, asimismo, fue presentado al comité de ética de la 

Facultad de Medicina, el cual otorgó al investigador la resolución aprobatoria (Anexo N°1). 

Con el proyecto aceptado se procedió a requerir un oficio múltiple de carta de presentación que 

fue requerido a Dirección de escuela de Enfermería, para poder ejecutar el proyecto de tesis en 

la Microred de salud Lambayeque; detallando el nombre del centro o puesto de salud al que va 

dirigido, el nombre del investigador, objetivo y el tema a investigar. Al obtener el permiso del 

centro y puesto de salud, se procedió a tener un primer contacto con la jefa de enfermería del 

área de crecimiento y desarrollo para que nos pueda brindar información sobre el sujeto de 

investigación, posteriormente se procedió a realizar las entrevistas con previa coordinación con 

los profesionales de enfermería, respetando la disponibilidad de su tiempo; asimismo, el 

investigador pudo identificar a los sujetos deestudio que cumplan con los criterios de inclusión. 

De igual manera se procedió a explicar la importancia del consentimiento informado para poder 

aplicar la entrevista semiestructurada, donde se detalló de manera específica el objetivo de la 

investigación, se coordinó el día y la hora según la disponibilidad para ejecutar la entrevista y 

velar por la confidencialidad32. 

 
De acuerdo al día y hora, la entrevista se llevó a cabo mediante llamada telefónica, por la 

plataforma zoom y presencial, en estos tres aspectos se tuvo en cuenta realizarlo en un ambiente 

cálido, tranquilo sin interrupciones; las entrevistas fueron grabadas mediante grabador de voz, 

con tiempo aproximado de 20-25 minutos, posteriormente fueron reproducidas y transcritas en 

Word, luego se les envió a los sujetos de estudio mediante la aplicación de WhatsApp para que 

corroboren la información brindada. Una vez validada las entrevistas por parte del sujeto de 

estudio, el investigador procedió a codificar y categorizar lainformación brindada. 

 
Para el procesamiento de datos, se utilizó el análisis de contenido33, el cual permitió describir 

las nociones sobre la detección temprana del autismo en profesionales de enfermeríade la 

Microred de salud Lambayeque, lo cual otorgará sentido a todo relato dado, en los siguientes 

pasos o fases. 
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1. Obtener información: El investigador durante este proceso, realizó la entrevista 

semiestructurada a todos los profesionales de enfermería, con la finalidad de encontrar 

datos relevantes teniendo en cuenta los objetivos de la investigación. 

2. Capturar, transcribir y ordenar la información: Después de llevarse a cabo las 

entrevistas, se transcribió fielmente todas las respuestas de manera ordenada y 

coherente. 

3. Codificación de la información: Luego que el investigador realizó una lectura a 

profundidad se inició este proceso de identidad de discursos, asimismo considerando 

que tengan un significado destacable en relación al objetivo propuesto en la temática de 

estudio. Conforme se fueron identificando las entrevistas, se realizó un resumen de 

significados, se le asignó un número y letra a cada entrevista de los profesionales de 

enfermería. 

4. Categorización: Se realizó el sombreado de elementos singulares, que fueron 

relevantes para e importantes para el presente estudio, agrupando las unidades elegidas 

por semejanza en cuanto a su significado, asimismo el investigador contrasto con 

literatura y la crítica del investigador. 

 
Por otro lado, este informe pasó por el software Turnitin (Anexo N°4). De igual manera, se 

consideró en esta investigación los principios bioéticos de Sgreccia34. 

 
Se cumplió con el principio de defensa de la vida física, donde el sujeto de estudio no tuvo 

ningún riesgo que altere su integridad física, asimismo se buscó proteger en todo momento su 

identidad de la persona, mediante el uso de códigos, que se proporcionó a la palabra profesional 

de enfermería, además se le añadió un número (E1,E2,E3,…….E12), además la información 

obtenida no será divulgada, para que el sujeto de estudio no sea identificado, excepto de quienes 

estuvieron implicados en el estudio34. 

 
El principio de libertad y responsabilidad se cumplió, ya que, se pudo evidenciar mediante 

el consentimiento informado que fue brindado a los sujetos de estudio, donde se tuvo en cuenta 

la participación libre en la investigación, el participante pudo elegir si participaba o no,sin 

represalia por parte del investigador34. 
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De acuerdo con la responsabilidad, el investigador es consciente que ha citado y referenciado 

de manera correcta cada fuente bibliográfica revisada, con el fin de aportar a la investigación34. 

 
Al culminar el estudio se publicarán los resultados a la institución involucrada en la 

investigación, con el fin de concientizar sobre el objeto de estudio y aportar nuevos 

conocimientos al ámbito de la investigación. 

 
Resultados y discusión 

 
 

Al procesar las entrevistas realizadas a los profesionales de enfermería de la Microred de 

Salud Lambayeque, permitió determinar elementos significativos en relación con el objetivo de 

la investigación, estos elementos fueron agrupados de acuerdo a la semejanza de susignificado. 

Es así que surgieron las siguientes categorías y subcategorías: 

I. Nociones relacionadas con la detección del autismo desde la atención primaria 

de salud 

1.1. Aprovechando las herramientas disponibles para la detección 

2.2. Comportamiento y actitudes del niño con autismo en el control de cred que orientan la 

detección 

II. Conceptualizando el autismo desde los saberes del profesional de enfermería 

III. Reconociendo el rol que deben tener los profesionales de enfermería en la 

detección precoz del autismo 

IV Necesidad de incluir el autismo en la formación académica, educación continua y 

planes de capacitación del profesional de enfermería 

 

I. Nociones relacionadas con la detección del autismo desde la atención primaria de 

salud 

 
1.1. Aprovechando las herramientas disponibles para la detección 

 

 

Las nociones que tienen los profesionales de enfermería de acuerdo a la detección del autismo 

son ilimitadas, se les hace difícil detectar este tipo de trastorno a temprana edad; en nuestro país 

no contamos con un test específico que pueda evaluar al niño con autismo. En la actualidad, 

contamos con los  test de desarrollo, que son aplicados durante el control de 
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crecimiento y desarrollo al niño; estos test nos sirven para evaluar el área motriz, área lenguaje, 

cognitiva, área social; el profesional de enfermería tiene que utilizar todos sus conocimientos con 

respecto a una óptima evaluación del niño, utilizando la observación en todo momento y verificar 

si el niño cumple con los ítems del test de acuerdo a su etapa de vida. Así, se evidencia en los 

siguientes discursos. 

 
“En nuestro país hasta la actualidad, no existe algún test que pueda realizar a un niño con 

autismo o algunas preguntas específicas que se pueden hacer a los padres para poderdetectar 

el autismo. Sin embargo, podemos evaluar unos test a los niños: el Test peruano (0-5años), 

TEPSI (2-5 años) y el EEDP (0-24 meses); estos evalúan ciertas características como el 

desarrollo social, el desarrollo cognitivo, el área de lengua, el área motora y el de 

coordinación…” (E1, E2, E4, E12). 

 
“En el servicio integral del niño o servicio de crecimiento y desarrollo, los profesionales de 

enfermería, pueden detectar alguna sintomatología que presentan los niños con autismo, 

especialmente al momento de evaluar área lenguaje, área social, área motora y de 

coordinación, ya que, estas áreas tienen más afección en el niño con autismo, por qué, 

presentan un retraso notorio de acuerdo a su etapa de vida. Lo cual, se puede detectar a partir 

de los 6 meses, ya que se comienza a evaluar con los test, peculiarmente en estos casos no 

cumple con los ítems de acuerdo a su etapa de vida, asimismo, presentan comportamientos 

inusuales, a veces es difícil para profesional poder darse cuenta de alguno de estos síntomas 

pero debemos estar preparados e informados para poder detectarlo a tiempo y derivarlo a los 

especialistas correspondientes (pediatra, psicólogo y neuropediatra); con una detección 

temprana desde el profesional de enfermería, el niño podrìa tener una mejor calidad de vida 

…” (E5, E6, E7). 

 
 

“Podemos denotar algunas conductas que presenta el niño autista, al realizar la evaluación 

con los test de desarrollo que tenemos en la actualidad en las áreas de crecimiento y 

desarrollo…” (E10, E11). 

 
Los profesionales de CRED deben tener un amplio y claro conocimiento para detectar 

conductas inusuales en un niño autista, ya que, ellos no van a cumplir con los ítems del EEDP, 

el Test Peruano o TEPSI. En conclusión, los test de desarrollo sería una manera oportuna de 
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poder detectar a un niño autista; se puede evidenciar por la carencia del desarrollo de las áreas 

cognitivas, lenguaje y social. 

 
1.2. Comportamiento y actitudes del niño con autismo en el control de cred que orientan la 

detección 

 
El conocimiento y las nociones del personal de enfermería sobre autismo son escasos, a partir 

de los comportamientos y actitudes del niño evaluado, pueden inferir que “algo” no está bien. 

El escaso contacto visual, el alejarse, las pataletas intensivas, el desajuste de horarios para dormir, 

etc, ayuda al personal de enfermería a identificar o detectar un niño con autismo. Se puede 

denotar en los siguientes discursos. 

 
“El autismo se manifiesta por ciertos comportamientos y actitudes que presenta el niño en 

casa o con algún familiar; estos comportamientos pueden ser: llorar mucho, hacer 

movimientos repetitivos o de repente ausentarse con el entorno, o no relacionarse con su 

madre. Se manifiesta a través de los comportamientos propios de la persona observada, se 

tornacon un comportamiento social poco común, rehúye miradas; algo muy evidente en las 

personas con autismo tienen bien señalado el comportamiento social, ya que, son muy cohibidos 

al socializar con su mismo entorno …” (E1, E3, E11). 

 
“El niño autista generalmente no puede expresar sus emociones, tiene incluso las fascias 

donde no expresa su sentimiento y no le permite entender las emociones de otras personas, esto 

afecta en sus relaciones diarias. El niño autista no mantiene el contacto visual con la persona 

siempre desvía la mirada, no reacciona a las emociones; empieza apartarse de la familia, no 

se comunica, no responde al interrogatorio, juega solo, siempre está encerrado ensí mismo, se 

aísla del mundo exterior, está solo y es poco comunicativo…” (E2, E4, E5, E8). 

 
“Por lo general, se puede evidenciar en el servicio de crecimiento y desarrollo, este tipo 

casos, los niños presenta un comportamiento de aislamiento social evidente, poca 

comunicación o casi nula; son niños que no se interrelacionan con su propia familia, no 

responden a las sonrisas, no demuestran empatía, etc…” (E9, E10, E12) 
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En conclusión, la enfermera mediante el seguimiento puede lograr identificar la 

sintomatología en ellos; por ejemplo: un niño presenta un comportamiento no sociable, no 

interactúa con su entorno, se aísla totalmente del mundo exterior, etc, es papel del profesional 

de enfermería, quién debe detectar estos comportamientos en el niño durante una evaluación en 

el área de crecimiento y desarrollo. Es importante resaltar que, una identificación tempranapor 

parte del profesional de enfermería, puede ayudar a disminuir la sintomatología en el niño 

autista. 

 
II. Conceptualización del autismo desde los saberes del profesional de enfermería 

 
 

En los discursos mencionados, se evidencia que, el conocimiento del profesional de 

enfermería acerca del autismo, lo definen como un problema que se origina a nivel cerebral y 

se relaciona con el sistema nervioso. Asimismo, lo consideran como una alteración neurológica 

sin causa alguna. Esto se manifiesta en los siguientes discursos. 

 
“El autismo es un trastorno donde existe una alteración en el desarrollo del cerebro del 

niño, teniendo consecuencias en el pensamiento y comportamiento. Es una enfermedad 

neurológica que está relacionada con un daño cerebral, estos niños presentan síntomas como 

déficit de atención, problemas de lenguaje verbal y no verbal…” (E1, E2, E3, E5, E6). 

 
“El autismo es una alteración neurológica sin causa alguno, este trastorno mayormente se 

presenta por alteraciones del sistema nervioso central, podría decirse que es algo 

neuropsiquiátrico; en consecuencia, causa una discapacidad del desarrollo de la persona, que 

origina en los niños autistas un retraso notorio de acuerdo a su edad …” (E7, E8, E9, E10, 

E11). 

 
Por lo tanto, según los discursos, las enfermeras manifiestan que el autismo es un trastorno 

donde existe una alteración en el desarrollo cerebral del niño, presentando síntomas como 

déficit de atención, déficit de lenguaje, etc. Esto pone en evidencia que, los profesionales de 

enfermería si tienen conocimiento acerca del autismo y la manifestación del comportamiento 

que el niño presenta. 
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III. Reconociendo el rol que deben tener los profesionales de enfermería en la 

detección precoz del autismo 

 
Los siguientes discursos mencionan que, el rol de los profesionales de enfermería es muy 

importante al momento del control de crecimiento y desarrollo, ya que, la enfermera va a 

detectar cualquier tipo de anomalía que puede estar sufriendo un niño, asimismo actuando de 

manera inmediata y oportuna para poder disminuir la sintomatología que presenta un niño con 

este tipo de patología. 

 
“Es parte de enfermería la atención del niño, detectar cualquier tipo de alteración o 

problema que este presentando para poder educar a la madre frente a la situación, así poder 

ayudar a que tome mejores actitudes frente al niño. El profesional de enfermería puede realizar 

la detección temprana y oportuna del autismo, sobre todo para orientar a los padres del que 

hacer con respecto a sus hijos autistas…” (E2, E3). 

 
“El profesional de enfermería encargado del área de crecimiento y desarrollo, es 

importante que detecte el comportamiento y actitudes que presenta o se evidencia en el niño 

autista, el profesional tiene que estar atento para poder realizar una intervención oportuna y 

así poder ayudar al niño, se puede detectar señales a través del comportamiento; en un caso 

sospechoso o probable de autismo se procede derivar al pediatra para una mayor evaluación 

y un diagnóstico preliminar, es de suma importancia el trabajo en equipo que se tiene en el 

primer nivel de atención, ya que, esto ayudaría detectar rápidamente a un niño con trastorno 

del espectro autista…” (E5, E6, E12) 

 
“El rol del profesional de enfermería es detectar el autismo a tiempo, es recomendable 

hacerlo en los primeros años de vida, ya que, se ve todo el desarrollo del niño en el control de 

crecimiento y desarrollo, donde se puede evaluar con los test: EEDP, TEPSI, estos test nos 

ayudan a identificar alguna anomalía o dificultad en el desarrollo psicomotriz del niño. Es 

importante que el profesional de enfermería en los primeros meses de edad se dé cuenta de los 

primeros síntomas que presenta el niño autista…” (E4, E7, E9, E10, E11) 

 
En conclusión, el rol que desempeñan los profesionales de enfermería es impredecible al 

momento de detectar tempranamente el autismo, ya que, al ser un caso probable lo podremos 

derivar al pediatra, así se pueda realizar un diagnóstico más certero, para poder ayudar a 
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identificar rápidamente y brindar cuidados adecuado al niño autista que le permitirá disminuir 

la sintomatología que presenta. 

 
IV. Necesidad de incluir el autismo en la formación académica, educación continua y 

planes de capacitación del profesional de enfermería 

 
“La verdad no recuerdo, en realidad en mi formación académica no se me instruyó acerca 

del autismo, lo poco que conozco es por lo que he podido leer en algún momento, entonces 

probablemente no podría identificar muy claramente el autismo, este tipo de tema; se ha tocado 

como un tipo de patología al azar, no sé a tratado a fondo, pero ya desde mi rol como enfermera 

pude ir investigando sobre patologías y/o enfermedades novedosas, es decir, actualizo mis 

conocimientos…” (E1, E2, E3, E4). 

 
“De alguna manera, tratan de darnos una información en la universidad, pero digamos que 

es poca o deficiente, no es un tema que se abarca a profundidad, se da más importancia aotras 

patologías que son prevalentes o frecuentes en los niños. Anteriormente el autismo era poco 

común por eso muchas veces se pensaba que el niño era rebelde y se confundía, pero nonos 

percatamos que esos niños eran los que ya estaban presentando los síntomas de un niño con 

autismo…” (E7, E8, E9, E10). 

 

 
De acuerdo con los discursos, existe una deficiencia con respecto al tema del autismo durante 

la formación académica de los profesionales de enfermería, siendo una patología poco 

mencionada y estudiada, por motivo de la minoría de casos que han existido durante los últimos 

años. Generalmente en la instrucción académica del profesional de enfermería se toman en 

cuenta diferentes patologías más frecuentes dando mayor importancia, dejando de lado las 

patologías poco probables, como trastorno del espectro autista. En conclusión, el autismo 

durante la formación académica de los profesionales de enfermería es deficiente casi nula, es 

un tema desconocido, lo poco que conocen es por lo que han podido leer durante sus años 

laborando o por las mismas experiencias que viven durante su estancia hospitalaria, siendo los 

mismos profesionales quienes se ven en la necesidad de ir reforzando su conocimiento a través 

de la lectura profunda sobre la temática mencionada o alguna otra patología. 
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DISCUSIÓN 

 
 

En relación a la primera categoría titulada: Nociones relacionadas con la detección temprana 

del autismo desde la atención primaria de salud: noción de los profesionales de enfermería para 

la detección temprana del niño con autismo. Los sujetos de estudio refieren que, la detección 

temprana de un niño con autismo es difícil y esto se debe a la falta de conocimiento que tienen 

los profesionales de enfermería con respecto al autismo. Asimismo, la falta de capacitación al 

profesional con respecto a la identificación de signos que manifiesta puede conllevar a 

complicar el cuadro clínico, repercutiendo así, en la efectividad deltratamiento. 

 
Estos hallazgos coinciden con el estudio de García, Larissa, Bertolin y Serraiocco PM35; en 

su estudio, La detección precoz del autismo; gran parte del profesional de enfermería no están 

orientados a conocer los primeros signos de riesgo, que presenta un autista, asimismo, noestán 

capacitados para dar una óptima asistencia al niño y a la familia. Por lo tanto, es importante una 

inversión para la capacitación del equipo de enfermería para ayudar a afrontar las limitaciones 

que presentan, para garantizar una asistencia de calidad al niño con trastorno del espectro 

autista. 

 
Por otra parte, Lobos, Parada, Morales y Cerda36; un estudio realizado en los centros de salud 

familiar de la ciudad de Catanduva Brasil, menciona que, al realizar una detección precoz, se 

obtendrían óptimos resultados a futuro, por lo cual, el desconocimiento del trastorno retrasa los 

logros con los pacientes. Asimismo, se denota que, el 90% de los profesionales de enfermería 

no tiene capacitaciones con respecto al autismo, disminuyendo una detección temprana por 

parte del profesional de enfermería con respecto a los cuidados adecuados a un niño con 

autismo. Es importante tener un sistema de apoyo, para capacitar al profesional de enfermería 

con respecto a la detección precoz del trastorno del espectro autista en el primer nivel de 

atención de salud. Por lo tanto, es importante que los profesionales de enfermería tengan el 

conocimiento y sepan cómo actuar frente a un caso sospechoso de autismo, para ello, es relevante 

que tengan una buena preparación, se capaciten constantemente con respecto al trastorno. 

 
La segunda categoría titulada: Conceptualizando el autismo desde los saberes del profesional 

de enfermería, se evidenció que existe una deficiencia con respecto al tema del 
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autismo durante la formación académica de los profesionales de enfermería, ya que, seconsidera 

un trastorno poco frecuente y no le dan tanta importancia como la que debería tener,según los 

reportes del CONADIS37 el aumento de los casos han sido considerable durante los últimos 5 

años. Por tanto, existe la necesidad de incluir el tema del autismo durante la formación 

académica y los planes de capacitación de los profesionales de enfermería de la atención 

primaria de la salud, ya que, generalmente se le da importancia a enfermedades o trastornos 

más comunes, dejando de lado a las patologías poco probables como es el caso autismo. 

 
Nudes38, menciona que, la falta de conocimiento relacionado a una enfermedad produce 

directamente perjuicios al paciente, de tal manera, este aumento de casos del síndromeautístico 

es difíciles al momento de ser detectados por lo profesionales de enfermería, siendo 

identificados cuando el cuadro de manifestaciones tiende a agravar la eficacia, reduciendo la 

efectividad del tratamiento. En tal sentido, recalca que algunos enfermeros(as) poseen 

conocimientos escasos sobre el trastorno del espectro autista, esto puede desencadenar una 

deficiente atención al niño y/o pueden generar perjuicios al niño autista. Por lo mencionado, es 

importante que el profesional de enfermería tenga el conocimiento base sobre dichotrastorno. 

Asimismo, algunos profesionales de enfermería de la atención primaria de salud alegan sentir 

miedo a la falta de preparación que tiene de acuerdo a este tipo de patología al momento de 

realizar un diagnóstico del niño autista, lo cual, perjudica la rápida intervención del profesional 

de salud para interferir en el cuidado que se debe de brindar a un paciente con autismo. 

 
Generalmente, el trabajo que se realiza, es un trabajo minucioso y en equipo, ya que, una 

vez identificado y cerciorado el diagnóstico de autismo, el profesional de enfermería tiene el 

rol de orientar a la familia a participar en el tratamiento y las necesidades que presente el niño 

con trastorno de espectro autista. Sin embargo, la mayoría de los profesionales de enfermería, 

no tienen las capacitaciones para poder realizar un buen trabajo en detección precoz, en 

consecuencia, existe sentimientos de inseguridad, miedo, temor a lo desconocido, también la 

falta de experiencia del profesional de salud, perjudica a la detección temprana del autismo39. 

 
Por otro lado, Visani y Rabello40, expresa la necesidad de evitar una mala detección de un 

caso probable de autismo que perjudique al niño y aumente la preocupación por parte de los 

familiares, ya que, si no se detecta a tiempo, la sintomatología va en aumento. Por lo tanto, es 
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importante que los profesionales de enfermería tengan conocimiento del procedimiento que van 

a realizar al momento de la detección (área de crecimiento y desarrollo), utilizando 

correctamente los test de desarrollo que van a aplicar al niño para una detección temprana del 

trastorno del espectro autista; así se podría brindar una atención de calidad, segura y beneficiosa 

para el niño con autismo. 

 
Asimismo, es importante que exista un presupuesto para la capacitación del profesional de 

enfermería encargado del control de crecimiento y desarrollo, reforzando los saberes del 

profesional de salud, para una evaluación exhaustiva y profunda al niño autista, según sus signos 

y síntomas que este presentando, diferentes a un niño que no padece dicho trastorno, por lo cual, 

el uso correcto de las herramientas de evaluación al niño, una asistencia personalizada, integral 

y humanizada, ayudará tanto al niño y su familia41,42. 

 
De acuerdo a la tercera categoría: Reconociendo el rol que deben tener los profesionales de 

enfermería en la detección precoz del autismo; el profesional de enfermería del primer nivel de 

atención debe de tener un conocimiento explícito sobre el autismo, lo cual, le permitirá tener una 

rápida identificación al momento que se presente un caso de autismo, asimismo, el papel que 

desarrolla la enfermera es fundamental, ya que, no solo se encarga de referir al niñopara tener 

una evaluación más exhaustiva, si no, también el rol fundamental de orientar a la familia sobre 

cómo actuar frente a este tipo de trastorno. 

 
Dodd43, menciona que, los profesionales de enfermería tienen el gran rol de realizar una 

identificación temprana de los primeros síntomas que presenta un niño con autismo y hace 

referencia al papel integral que tiene la enfermera en este tipo de trastorno, ya que, se encarga 

no solo de detectar, si no, también en capacitar, orientar y apoyar al familiar en el desarrollo 

de cualquier duda que tenga con respecto al trastorno del espectro autista. Generalmente, un 

profesional de enfermería bien capacitado sobre una enfermedad puede brindar apoyo al 

familiar con la única finalidad de ayudar al niño, a mejorar el proceso que esté pasando, 

lamentablemente el presupuesto es mínimo o nulo, para este tipo de captación que se brinda al 

profesional de salud. Además, es evidente que el profesional de enfermería debe estar 

capacitado, para saber asumir el rol de desempeñarse correctamente, al momento de estar con 

un caso de trastorno del espectro autista, para brindar información adecuada al familiar. 
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Por otro lado, Pinto44, enfatiza que, es un trabajo que compete al grupo multidisciplinario de 

salud, especialmente el personal de enfermería del área de crecimiento y desarrollo, ya que,está 

encargada de realizar una detección temprana, siendo los primeros que tienen contacto directo 

con el niño en dicha área, allí es donde se puede evaluar y dar aviso al grupo multidisciplinario 

(pediatra, psicólogo, neuropediatra), todos ellos están encargados de detectar el autismo de una 

manera rápida para obtener la disminución de la sintomatología.Por ello, en la actualidad, se 

cuenta con herramientas válidas y confiables como son los test dedesarrollo: Test peruano, EEP, 

Tepsi, que nos sirven para evaluar el estado psicomotor del niño, dándonos a conocer si presenta 

algún signo de riesgo. 

 
Fioravente, Parlanto, Ayres, Arantes, Ribeiro, refieren que, los profesionales de salud de la 

atención primaria tienen herramientas que les ayuda a valorar, el área cognitiva, área de lengua 

y área social, las cuales, son de suma importancia para realizar un diagnóstico precoz del 

trastorno del espectro autista, es decir, son herramientas utilizadas cuidadosamente, siendo 

necesarias para la identificación oportuna con respecto al autismo45. 

 
En efecto, según la mención de los autores, cabe recalcar el rol importante que cumple el 

profesional de enfermería, ya que, se encuentra en la primera línea de atención y es el personal 

que tiene mayor contacto con el niño, pudiendo utilizar diferentes herramientas de evolución 

como: el test peruano, EEP, TEPSI; estos ayudaran a dar un diagnóstico importantepara una 

detección temprana del autismo, asimismo, el grupo multidisciplinario (médicos, pediatras, 

psicólogo, neuropediatra), trabaja en conjunto con la enfermera para identificar tempranamente 

un niño con trastorno del espectro autista. Por lo cual, es importante queexista un presupuesto 

para apoyar al profesional de salud, en capacitaciones con respecto a trastornos del espectro 

autista. 

 
En cuanto a, la cuarta categoría: Necesidad de incluir el autismo en la formación académica, 

educación continua y planes de capacitación del profesional de enfermería, de acuerdo a esta 

categoría se menciona que, existe una deficiencia con respecto al conocimiento sobre el trastorno 

del espectro autista, ya que, no es una patología muy conocida y es poco frecuente en los niños, 

pero según la OMS, ha habido un aumento de casos que han sido perjudiciales para este tipo de 

paciente, debido a que, no sé a detectado a tiempo, desencadenado el desarrollo de la 

enfermedad, generando un perjuicio para el niño y la familia. 
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Mozolic y Barbaro46, mencionan que, es importante que los profesionales de enfermería 

conozcan la primera sintomatología que aparece en un caso posible de autismo, es decir, el 

enfermero tiene que estar capacitado, tener el conocimiento previo de dicha enfermedad, por lo 

cual, una intervención adecuada depende mucho del conocimiento del profesional deenfermería 

con respecto a la enfermedad. Por otro lado, un estudio por Brasher y Staopel46 demuestra que 

los profesionales de enfermería no están capacitados para detectar un signo de alarma en un 

niño que puede padecer autismo, asimismo, el 70% de los profesionales de enfermería no tienen 

una instrucción desde su formación académica con respecto a este trastorno. 

 
En conclusión, la formación académica de cada profesional de enfermería tiene relación con 

la detección temprana, es decir, si un enfermero del primer nivel de atención de salud tiene 

bases fundamentales sobre el conocimiento del trastorno autista, puede identificar 

oportunamente dicha enfermedad, pero en caso no lo tenga, tendrá una deficiencia en la 

detección precoz del autismo. Por ello, se debe recalcar que, una formación eficaz de las 

patologías poco frecuentes, pueden ayudar al profesional de enfermería a detectar a tiempo esta 

enfermedad, ayudando a disminuir la sintomatología que presenta un niño autista. Sumado a 

ello, la principal limitación que se tuvo en la investigación fue, la recolección de datos, es decir, 

tener un primer contacto con los profesionales de enfermería, ya que, presentan sobrecarga 

laboral en sus servicios. 
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Conclusiones 

 
 

● Los conocimientos sobre el autismo son muy superficiales, esto se debe a que, durante 

su formación académica, no han tenido un conocimiento explícito sobre el autismo o 

cómo poder detectarlo a tiempo, ya que, el autismo es un trastorno poco conocido. 

 
● La herramienta que se tiene en el área de crecimiento y desarrollo son idóneas para que 

el profesional de enfermería las pueda emplear y pueda identificar algunos signos y 

síntomas que puede presentar un niño con autismo. 

 
● Los conocimientos de los profesionales de enfermería del primer nivel de atención, se 

ven reflejados al momento de detectar comportamientos y actitudes inusuales en los 

niños con TEA, por ellos es fundamental que dichos profesionales estén capacitados y 

tengan noción de la enfermedad, para poder actuar de manera rápida, oportuna y eficaz. 

 

 
● En cuanto a la detección temprana, el profesional de enfermería tiene una deficiencia en 

el conocimiento al momento de detectar este tipo de trastorno y esto se debe al 

desconocimiento que tiene sobre el tema. 

 
● Se debe tener en cuenta que una buena preparación al profesional de enfermería con 

respecto al autismo es importante, ya que, permite detectar a tiempo el trastorno 

generando en el niño buenos avances para su tratamiento. 
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Recomendaciones 

 
 

El profesional de enfermería, tiene que asumir el cuidado para poder superar sus 

adversidades o deficiencias de conocimiento en patologías desconocidas, así también, tiene que 

seguir ahondando en nuevos conocimientos con respecto a enfermedades poco frecuentes en 

cualquier etapa de vida. 

 
Que el profesional de enfermería, sea muy cauteloso al momento de realizar el control de 

crecimiento y desarrollo, ya que, se podría identificar los primeros signos o síntomas del 

trastorno del espectro autista. Así mismo, puede brindar y gestionar oportunamente un cuidado 

de calidad y orientar y/o apoyar a la familia. 

 
El profesional de enfermería, debe brindar información de manera clara y precisa, con un 

lenguaje adecuado, concerniente a la enfermedad que esté padeciendo un niño autista, con la 

única finalidad de lograr un mejor entendimiento del estado de salud del niño. 

 
Que el profesional de enfermería tenga un trato idóneo, empático y claro con la madre al 

momento de brindar un cuidado al niño autista. 
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