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RESUMEN

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es un trastorno con una incidencia creciente
a nivel mundial, para el que no se ha encontrado un tratamiento Unico ni especifico. La
eguinoterapia es un método terapéutico y complementario en el que se utiliza al caballo y
su entorno como eje principal de la terapia. En la actualidad, la figura enfermera cuenta
con poca visibilidad en este tipo de terapias a pesar de encontrarse dentro de sus
competencias como indica el NIC 4320 “Terapias asistidas por animales”. Con esta
intervencion educativa se trata de implantar y visibilizar a la figura enfermera como
impulsora de una intervencién educativa de equinoterapia para nifios con TEA. Para su
desarrollo, se plantean diferentes sesiones y actividades que debera escoger la enfermera
de acuerdo con los resultados de la valoracion a través de los Patrones Funcionales de
Marjory Gordon. Estas actividades, destinadas a corregir 0 mejorar aspectos
disfuncionales, se evaluardn con un proceso de valoracion diario de los objetivos
conseguidos, con las notas del diario de campo del enfermero, asi como una posterior
valoracién de lo percibido por los progenitores. Estos datos permitiran establecer la
evolucién del nifio dentro de la intervencién y potenciar herramientas, como el disefio de

este proyecto, para el desarrollo de la enfermeria.

Palabras clave: equinoterapia, Trastorno del Espectro Autista, enfermeria.



ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a disorder with an increasing incidence
worldwide, for which no single or specific treatment has been found. Equine
therapy is a therapeutic and complementary method in which the horse and its
environment are used as the main axis of therapy. At present, the nursing figure
has little visibility in this type of therapy despite being within its competences as
indicated by NIC 4320 "Animal-assisted therapies". With this educational
intervention, the aim is to implement and make visible the nursing figure as a
promoter of an educational equine therapy intervention for children with ASD. For
its development, different sessions and activities are proposed that the nurse must
choose according to the results of the assessment through the Functional Patterns
of Marjory Gordon. These activities, aimed at correcting or improving dysfunctional
aspects, will be evaluated with a process of daily assessment of the objectives
achieved, with the notes of the nurse's field diary, as well as a subsequent
assessment of what is perceived by the parents. These data will allow to establish
the evolution of the child within the intervention and enhance tools, such as the
design of this project, for the development of nursing.

Keywords: equine-assisted therapy, Autism Spectrum Disorder, nurse.
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1. INTRODUCCION

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es capaz de comprometer gravemente el
desarrollo de las personas que lo padecen, pudiendo dar lugar a multiples problemas
fisicos, psicologicos, cognitivos e incluso de integracion social. Todas estas dificultades
también desembocan en un gran impacto a nivel familiar. Aunque hoy es un trastorno para
el que no se ha encontrado cura, que inclusive ha visto incrementada su prevalencia a lo
largo de los afos, si que existen diferentes tipos de terapias tanto farmacolégicas como

conductuales que pueden ayudar a los nifios con este tipo de trastorno.

Dentro de estas terapias no farmacoldgicas, la equinoterapia consiste en un
tratamiento complementario que gira en torno al contacto con el caballo como animal
terapéutico. La finalidad de este tipo de terapia busca mejoras en los diferentes niveles
de salud fisica, emocional y social, por lo que permite incrementar la calidad de vida de

aguellas personas que padecen TEA u otro tipo de discapacidad.

El papel de enfermeria dentro de las terapias no farmacolégicas es de vital
importancia, como parte de los cuidados que brinda esta profesion. No obstante, cuando
se trata de intervencion enfermera en terapia asistidas con animales, existe una falta de
conocimiento y puesta en practica, a pesar de que el lenguaje enfermero lo contempla en
su registro de intervenciones o NIC, concretamente en el NIC 4320. En el caso de la
equinoterapia, se han constatado los beneficios que puede conllevar para los nifios con
TEA, por lo que enfermeria deberia tener un papel importante en la creacion de guias o
protocolos que ayuden a normalizar este tipo de intervenciones, partiendo de la valoraciéon
del nifio, la organizacién del Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) y la evaluacion de

los objetivos propuestos.

Este proyecto de intervencion pretende facilitar la informacion necesaria y
adecuada para enfermeria, permitiendo poner en practica un correcto manejo de la Terapia
asistida por animales, asegurando asi, una mejora en la calidad de vida de los pacientes y
sus familias. Aunque se trata de un proyecto multidisciplinar, donde se integra un equipo
para poner en marcha la intervencion, la enfermera ejecuta un liderazgo importante en la
determinacién de los patrones disfuncionales, el andlisis de actividades adecuadas a las

necesidades del nifio y la evaluacion de la mejoria conseguida.
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1.1 Marco teérico

1.1.1 Trastorno del espectro autista (TEA)

El autismo puede ser definido, de acuerdo con la Real Academia Espafiola
(RAE), como “un trastorno del desarrollo que afecta a la comunicacion y a la interaccion
social, caracterizado por patrones de comportamiento restringidos, repetitivos y
estereotipados™.

La edad, forma y gravedad a la hora de manifestarse sera diferente y variara de
una persona a otra, definiendo cada una de las categorias diagnosticas. Ninguno de los
individuos que padece un TEA lo experimenta con las mismas caracteristicas que otro en
cuanto a caracteristicas observables?.

El autismo infantil precoz, fue descrito por Kanner como una pérdida de toda
comunicacion y contacto con el resto de las personas, asi como manifestacion de un
deseo obsesivo de preservar la identidad, creando una habil relaciéon con los objetos,
poseyendo una notable fisionomia inteligente y a su vez pensativa, siendo muy resefiable
el mutismo, ademas, cuentan con una forma de expresarse que no parece estar avocada
a la comunicacion interpersonal. Se comienza a manifestar y es posible identificarlo a
partir de los 12-18 meses, etapa temprana del desarrollo3.

En cuanto a la etiologia del TEA, a dia de hoy no se tiene certeza de la causa del
mismo, pero varios estudios han arrojado datos sobre caracteristicas neurobiologicas y
cerebrales diferentes, si las comparamos con la poblacién sana. Se pueden observar
cambios morfoldgicos en el I6bulo frontal, el hipocampo o en la amigdala. También
existen cambios a niveles neuroquimicos, viéndose afectados los distintos sistemas de
neurotransmisién como puede ser el dopaminérgico, serotoninérgico y el gabaérgico,
entre otros. Genéticamente, la presencia, ausencia o incluso la alteracion de ciertos
genes se pueden relacionar con el TEA, siendo posible tipificar estas variaciones

genéticas con los diferentes tipos de trastornos 48,

Esta demostrado que algunos de los factores de riesgo de padecer TEA es
pertenecer al género masculino (4 veces mas probabilidades), tener un familiar autista,
padres mayores, exposicion a ciertos medicamentos en el itero materno como pueden
ser el valproato y la talidomida, nacimiento prematuro o con bajo peso y condiciones

genéticas, como se mencionaba anteriormente.’

Ademas de los diferentes tipos de trastorno, también podemos diferenciar

diferentes tipos niveles de afectacion (Tabla 1).



A Equinoterapia en nifios con autismo José Pedro Afonso Minguillén

Tabla 1. Clasificacion de los niveles de afectacion del TEA

Presentan capacidad intelectual para el aprendizaje Académico, pero su
lenguaje verbal y no verbal esta mal estructurado o simplemente es

deficiente.

Son capaces de comunicarse, pero puede gue no sean capaces de iniciar o
mantener una conversacion fluida. Tienen pensamientos y actitudes

obsesivas e inflexibles. Son capaces de desarrollar habilidades sociales por

lo que pueden llegar a integrarse a una escuela regular.

Nivel 2  Presentan dificultades linguisticas, por lo que su relacion con el entorno se
ve claramente limitada. Presentan un vocabulario repetitivo y poco
comunicativo. Su forma de relacién es inusual o extrafia, pero son capaces
de tener periodos de relacion social, de adquirir habitos de autocuidados, asi
como la capacidad a la hora de realizar algunas actividades cotidianas. Por
tanto, su desarrollo cognitivo ser& primordial.

Nivel 3  Es el nivel mas grave del TEA. Carecen de lenguaje, su conducta es
repetitiva, desorganizada y autoestimulatoria, en ocasiones apareciendo
actitudes autoagresivas consigo mismos. Son indiferentes a la hora de
relacionarse con los demas y presentan una capacidad de aprendizaje muy
baja o nula.

Elaboracion propia. Fuente: El Trastorno del Espectro Autista, Delgado J. 8

1.1.2 Diagnéstico del autismo

El TEA por lo general se diagnostica entre los 12 y los 24 meses de edad, siendo
los 18 meses una edad clave a la hora de realizar el diagndstico, aunque existen casos en
los que puede diagnosticarse antes de los 12 meses dada la clara presencia de unos
sintomas més sefalados. No obstante, cabe la posibilidad de que se produzca un progreso
normal durante dos afios y posteriormente puedan sufrir una pronunciada regresién del
desarrollo, lo que puede acarrear un diagndstico mas tardio °.
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1.1.3 Categorias del trastorno autista

1.1.3.1 Sindrome de Rett
La caracteristica distintiva de este tipo de autismo es que ocurre mayormente en
nifias y es de naturaleza regresiva. Las personas afectadas comienzan a experimentar un
proceso degenerativo progresivo del sistema nervioso que se manifiesta en un deterioro de
la comunicacion, la cognicion y las habilidades motoras (finas y gruesas) se manifiesta
aproximadamente a los 2 afios. Estas jovenes, han tenido un desarrollo psicomotor normal,
al menos en apariencia. En todos los casos, varios estudios muestran que incluso en el

periodo sin sintomas existe hipotonia®®.

1.1.3.2. Sindrome de Asperger

Este es el tipo de autismo mas dificil de diagnosticar y en ocasiones se retrasa
porque quienes lo padecen no tienen ningun tipo de discapacidad intelectual o
caracteristicas fisicas que lo definan. De esta manera, esta deficiencia radica en el dominio
de las habilidades sociales y conductuales, las cuales son lo suficientemente grandes como
para afectar seriamente su desarrollo e integracion social y profesional.

Problemas con la interaccion social, falta de empatia, mala coordinacién
psicolégica, incapacidad para comprender paradojas o dobles sentidos del lenguaje y
obsesidn por ciertas cosas, son algunas de las caracteristicas comunes que caracterizan

el sindrome de Asperger'?.

1.1.3.3 Trastorno desintegrado infantil o sindrome de Heller
Suele aparecer alrededor de los 2 afios de edad, aunque en ocasiones no aparece
hasta después de los 10 afios. Coincide con otras formas de autismo al afectar a las
mismas areas (lenguaje, funcionamiento social y habilidades motoras), pero se caracteriza
por la regresion y la discontinuidad. Incluso, en algunas ocasiones, es el propio nifio quien

se da cuenta del problema?®.

1.1.3.4 Trastorno generalizado del desarrollo no especificado.
Esta es la nomenclatura diagnostica utilizada en los casos en que los sintomas
clinicos son demasiado heterogéneos para ser incluidos en cualquier otra categoria.
También hay perturbaciones en la interaccién social, graves problemas de comunicacion y

la presencia de intereses y actividades especiales, restringidos y estereotipados'®.
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1.1.4 Tratamiento del trastorno autista

En la actualidad, no se tiene conocimiento de ningun tratamiento especifico que
consiga curar el autismo, solo existen tratamientos para disminuir o paliar algunos sintomas
como pueden ser conductas repetitivas, irritabilidad o la agresividad, entre otros.

Dado los multiples factores que caracterizan el TEA, es preciso seguir un
tratamiento personalizado e individualizado con cada paciente, por la heterogeneidad del
trastorno y de los sintomas?®. Es necesario tener en cuenta diferentes aspectos a la hora
de su asignacién, como, por ejemplo, el nivel evolutivo del TEA, la magnitud de afectacion
que presente o incluso la capacidad cognitiva del paciente?®.

Algo sumamente importante y primordial al comenzar o seguir un tratamiento es la
formacion de un engranaje perfecto entre el entorno del afectado y los distintos
profesionales, tanto sanitarios, como terapeutas, afianzando un abordaje multidisciplinar
que conlleve a conseguir una mejoria. Igualmente, se ha constatado que se debe aplicar
lo mas precoz e intensamente posible. No se debe olvidar ofrecer apoyo a los familiares,

aun sin que exista un diagnéstico certero del paciente?’.

La gran mayoria de pacientes con TEA son tratados farmacolégicamente con el fin
de disminuir la sintomatologia que presentan la enfermedad*®. Sin embargo, gran cantidad
de los tratamientos no ofrecen importantes beneficios segun la evidencia cientifica. El
tratamiento farmacoldgico solo ha conseguido mejorar aspectos comportamentales y

pedagdgicos, pero no los problemas relacionados con la forma de comunicarse?®.

Algunos de los farmacos que se utlizan para el tratamiento del TEA son
neurolépticos, antidepresivos, agentes gabaérgicos, estimulantes de la atenciéon o

psicoestimulantes y agonistas adrenérgicos de receptores alfa?.

1.1.4.1 Tratamiento no farmacolégico del trastorno autista

El tratamiento no farmacoldgico del TEA es multidisciplinar, cuyo objetivo se basa
en mejorar o minimizar la sintomatologia de estos, potenciando todas sus capacidades y
habilidades, desde etapas incluso previas a las preescolares.?!

Las intervenciones psicoterapéuticas, asi como las terapias mas efectivas, con
frecuencia son diferentes para cada persona. Sin embargo, la mayoria de las personas
con autismo suele responder mejor a los programas debidamente estructurados y
especializados.?? Es sumamente importante y se debe resaltar la importancia de crear un

compromiso con la terapia pautada o elegida por parte de las familias. Aunque también en

10
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muchas ocasiones estas se ven limitadas dado el elevado coste de muchas de ellas. Sin
embargo, actualmente existen muchas asociaciones que colaboran con las familias,
facilitandole el acceso tanto a nifios como a adolescentes a estas, puesto que muchos
afectados se benefician de este tipo de tratamiento no farmacolégico sin importar la edad
a la que fueron diagnosticados?3.
Dentro del tratamiento no farmacolégico, podriamos destacar varios tipos de
terapias, como son:
A Musicoterapia.
M Programa Lovaas basado en el Andlisis del Comportamiento Aplicado (ABA).
M Andlisis de conducta aplicada.
M Sistemas alternativos y aumentativos de comunicacion (SAAC).
M Sistema Teacch (tratamiento y educacion de alumnado discapacitado por autismo y
problemas de comunicacion).

M Terapia asistida por animales?.

1.1.5 Terapia asistida por animales

A lo largo de la historia se ha podido constatar que la figura de los animales ha
acompafiado al ser humano en su evolucion, tanto en procesos de salud como de
enfermedad .

Segun la evidencia cientifica, existen multitud de efectos positivos en las personas
gue comparten dia a dia entorno o actividades con animales, como pueden ser: dormir
mejor, disminuir los niveles de estrés, fomentar el ejercicio fisico y enfermar con menor
frecuencia, pero no solamente esto, el simple hecho de crecer rodeado de animales, influye
de forma positiva al desarrollo de la personalidad de los nifios, puesto que llegan a adquirir
un mayor grado de empatia, tanto por animales como por otros seres humanos. Es por
esto, que los animales son considerados de forma positiva como moldeadores de conducta,
siendo recomendable su participacion en algunas terapias complementarias del tratamiento

habitual, como puede ser el caso de enfermos de salud mental.

La Asociacion Americana Pet Partners, define las Intervenciones Asistidas por
Animales (IAA) como aquellas intervenciones en las cuales se hace uso de los animales
en el campo de la salud o la educacién y cuyo propdésito estd basado en obtener resultados
terapéuticos con el fin de mejorar la salud y aumentar el bienestar de las personas. Estas
intervenciones incluyen una serie de términos como son, las actividades asistidas por
animales (AAA) y la Educaciéon Asistida por Animales (EAA) y la terapia asistida por

animales (TAA)%. En el Gltimo caso, se trata de una intervencion terapéutica en la que se

11
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utilizan animales correctamente adiestrados. Estas terapias son dirigidas por diferentes
profesionales de la salud como pueden ser psicélogos, psiquiatras, enfermeras,
fisioterapeutas, trabajadores sociales e incluso terapeutas ocupacionales, formados con

este fin?’.

La hipoterapia o equinoterapia es la categoria de TAA en la que el elemento animal
central de la terapia es el caballo®2°, Este tipo de actividad debera estar autorizada por un
médico, mientras que la gestion sera llevada a cabo por fisioterapeutas, enfermeras o
equino terapeutas®. Por otra parte, se contard con un profesional de equitacién para
abordar temas técnicos como el material, la técnica o el manejo del caballo®. Es frecuente
no usar la silla de montar en esta terapia, para mantener el contacto directo con el animal,
ayudando a trabajar asi la estimulacién del sistema circulatorio, articulatorio, muscular,
vestibular, respiratorio y nervioso. EI movimiento del equino también estimula el sistema
neuromuscular del niflo, agregando efectos terapéuticos cognitivos, comunicativos y
sociales®?.

Dentro de la equinoterapia se encuentran distintas modalidades de tratamiento

alternativo donde podemos diferenciar entre hipoterapia activa o pasiva (Imagen 1).

Imagen 1. Diferencias entre hipoterapia activa e hipoterapia pasiva

Paciente no colaborador

Se mantiene solo sobre el
equino como jinete.

Comprende instrucciones.

El terapeuta participa al lado

del jinete, cl terapeuta sueie montar
) - con ellos por Incapacidaa
El trabajo se inicia desde el
motora.

suelo.

Elaboracion propia. Fuente: Equinoterapia, Guerrero CC?32

1.1.5.1 Caracteristicas del caballo para TAA

El eje principal de la TAA es el animal, en el caso de la equinoterapia es el caballo,
este debe reunir una serie de cualidades especificas para poder ser apto para proporcionar
terapia con él. Respecto a sus caracteristicas, debe estar adaptado a cada paciente, sin

importar la raza, pero siendo ideal un caballo de sangre templada, con una edad

12
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aproximada a los 10 afios 0 mas, cuya altura este proporcionada con el jinete 0 amazona
gue vaya a realizar la terapia, pero a su vez, también con el asistente que esté pie a tierra,
permitiendo asegurar al jinete en caso de que se produzca el mas minimo problema.
Tampoco puede ser excesivamente ancho, puesto que la anchura del caballo puede
determinar que un jinete 0 amazona con autismo le monte o no, ya que muchos de estos
pacientes presentan problemas neuromusculares y en caso de ser excesivamente ancho
el animal, podr& o no abrir las piernas impidiéndoles realizar la terapia. El caballo debe ser
daocil, tener buen caracter, debe estar debidamente domado y desensibilizado con el medio
que le va a rodear, ya que en muchos de los casos tendra que soportar gritos, movimientos
extrafios, llantos, sillas de rueda, etc... debe ser un animal sano que no tenga problemas

fisicos como cojeras o dolores que le hagan tener también problemas psicol6gicos®.

1.1.5.2 Beneficios de la equinoterapia

A continuacion, en la Tabla 2 se muestran las diferentes bondades de la
equinoterapia agrupados por las diferentes areas sobre las que se trabaja.

Tabla 2. Beneficios de la equinoterapia.

- Mejora la autoestima, autoconfianza y el autocontrol de las
emociones.

Psicolégica 0  _ pgtencia el sentimiento de normalidad.

cognitiva - Mejora la capacidad de atencion y la memoria.

- Mejora el autocuidado y aumenta la capacidad de adaptacion.
- Disminucién de impulsos agresivos.

- Desarrollo del comportamiento cooperativo.

- Desarrollo de la responsabilidad.

- Aumenta y mejora la comunicacién oral y gestual.

- Aumenta el vocabulario y construccion de frases.

Comunicacion  _ \jeiora la articulacion de las palabras e intencién comunicativa.

y lenguaje - Beneficia los prerrequisitos del lenguaje.

- Desarrollo de la sensopercepcion tactil.

- Desarrollo del sistema propioceptivo y vestibular.
Sensomotora

- Fomento de la integracion sensorial (tactil, visual, auditivo).

13
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- Desarrollo de vertical y horizontal.

- Mejora de la coordinacién psicomotriz gruesa y fina.
Psicomotora - Regulacion del tono muscular.
- Grabacion y automatizacion del patron de locomocion.
- Disminucién de reflejos ténicos y reacciones asociadas.
- Desarrollo de la lateralidad y disminuye la espasticidad.
- Estira la musculatura y aumenta el movimiento articular.
- Mejora la coordinacién y el equilibrio.
- Reduce el patréon de movimientos anémalos.

- Mejora la orientacion temporal y espacial.

- Estimulacion sistema digestivo y aumento de la peristalsis.

Médica - Estimulacion del sistema nervioso, respiratorio y circulatorio.

- Regulacion del tono muscular, estabilizacion del tronco y cabeza.
- Desarrollo del sistema propioceptivo.
Motora - Aprendizaje del patréon de locomocién.
- Aumento de la elasticidad, agilidad y fuerza muscular.
- Reduccion de reflejos ténicos y movimientos asociados.
- Aprende a relacionarse con personas que son externas a su
Sociabilizacién entorno.
- Crea relaciones de amistad, desarrolla el respeto y carifio por los
animales.
- Aumentan las relaciones sociales y la integracion social.
- Aprende a respetar los tiempos de espera.
- Incorpora habitos y normas sociales.
- Aumentan el patrén rol-relaciones.
Emocional - Desarrolla el carifio y respeto.

- Corrige problemas de conducta.

Adquisicion de - Colaborar en tareas de cuidado e higiene del caballo.
nuevos - Aprender a diferencias los distintos utensilios y materiales.
conocimientos - Aprender a colocar el equipo del caballo.

- Aprende a montar, manejar y bajar del caballo.

Elaboracion propia. Fuente: Beneficios de la hipoterapia y la equitacion terapéutica con

personas autistas3*
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1.2 Antecedentes

Son multiples las investigaciones llevadas a cabo a nivel mundial por distintos
autores sobre los beneficios de la equinoterapia en personas con autismo® los cuales
arrojan datos y argumentos positivos que avalan la efectividad de la terapia asistida con
caballos en personas con autismo, aunque también se encuentran algunos inconvenientes

menores que se deben tener en cuenta en cada intervencions.

Un estudio realizado en 2015 midi6 las variaciones hormonales de ocho nifios
autistas entre 5 y 16 afos, que asistieron a sesiones de equinoterapia. Observaron un
aumento en dos hormonas que se comportan como la oxitocina, hormona relacionada con
la afectividad, a través de test de ELISA. Se hallaron aumentos en los niveles de
progesterona de 7,6 ng/ml a 9,921 ng/ml, mientras el cortisol disminuy6 de 9,921 ng/ml a
4,203 ng/ml, observandose una significativa disminucion del estrés. En conjunto, se
observd aumento de la sensibilidad y una mejora en la atencién, comunicacion y la

interaccion social®”

Por otro lado, otro estudio concluyé que al tener contacto directo con el équido y el
medio ambiente durante las sesiones de equinoterapia, se produce una liberacién de
endorfinas, haciendo que la persona con TEA sienta tanto bienestar emocional como fisico,

viéndose motivados a participar mas activamente en la terapia®.

Respecto a la mejora de la psicomotricidad, una investigacion para personas con
autismo entre 8 y 31 afos, revel6 que, aparte de cumplir en las mejoras en el area de la
psicomotricidad de nifios autistas, también hubo mejoria en areas como la postura y el
equilibrio, observandose un aumento de las mejoras en la motricidad tanto fina como
gruesa. Asimismo, disminuian algunas estereotipias (manos quietas, contacto visual, boca
cerrada...) al producirse una relajacion muscular, lo que conlleva a una mejora en su
limitacion motora inclusive para la realizacion de actividades de vida diaria como vestirse.
Los autores ratifican y concluyen en su estudio que la monta terapéutica sirve como

reforzador positivo en programas de personas autistas con problemas conductuales®®.

A través de mediciones con el test de psicoterapia asistida con caballo de Aubrey
H. Fine, se demostrd en una investigacion un progreso sostenido en un grupo de diez
nifios con autismo (5-7 afos), asi como la mejoria notificada por los padres. Concluyeron
gue la equinoterapia constituye una alternativa eficaz y viable para rehabilitar y aumentar
la calidad de vida de nifios/as autistas, puesto que es capaz de mejorar su atencion,

estimular su autoestima y aumentar la confianza en si mismos*.
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En cuanto a los efectos en el funcionamiento social, un estudio realizado por la
Universidad de Miami, arrojé datos como que tras realizar sesiones de hipoterapia, los
pacientes aumentaron sus niveles sensibilidad sensorial, asi como la motivacion social,
también disminuyendo la falta de atencion, su distraccion y las conductas sedentarias, por
lo que obtuvieron mejoras a nivel muscular, respiratorio y digestivo. Segun Kleinhans, la
hipoterapia no solo proporciona beneficios para la salud, sino que también se convierte en
la fuente de ejercicio principal, algo sumamente importante para las personas con autismo,
ya que, dadas sus dificultades sociales, de comunicacion y motivacionales llevan a cabo
menos actividad fisica que el resto de la poblacion, por lo que corren riesgo de padecer
otras patologias asociadas a su inactividad*}#2,

La investigacion de Fierro, Adams et al, enfatizaron sobre la importancia de los
beneficios médicos de la hipoterapia, ya que su intervencion aportd resultados positivos
gue enumeraron a diferentes niveles:

En el tono muscular y especificamente en la funcion digestiva con el aumento de la
peristalsis, disminuyendo los problemas de estrefiimiento.

1. A nivel circulatorio aumentando las exigencias cardiacas y circulatorias.
2. Anivel respiratorio fomentando la apertura de los hombros, la liberacién de la zona
pulmonar y el diafragma, facilitando la inspiracion y expiracion.

Mejoras en el nivel postural.

Mejoras en el autocontrol emocional y la confianza, mejora de la interaccién social

y familiar con repercusién en el aumento de la autoestima.

5. Mejora de la atencién, del lenguaje oral y mejora la respuesta a ordenes simples.

Concluyeron asi que la equinoterapia no representa una cura para el TEA, pero
gue, si es capaz de mejorar la salud fisica, psiquica y social consiguiendo que el paciente

con TEA tenga un aumento de la calidad de vida*344,

Varios estudios llevados a cabo por Ward et al. concluyeron que con la
eguinoterapia se consiguen mejoras significativas en varios aspectos como pueden ser la
disminucion de conductas disruptivas, desafiantes y el aumento de las habilidades de
interaccion social, valorandose en estos la variable de la agresividad en nifios con TEA%4¢,

Un estudio llevado a cabo por Kenr con 24 nifios autistas, evalué los cambios en la
calidad de vida de los nifios y la satisfaccion de los padres tras la realizacién del
tratamiento, concluyendo tras sus analisis en diferentes etapas que las mejoras que ya se
han comentado en otros estudios, estdn presentes también en esta investigacion, y se

suma la mejora del funcionamiento familiar dentro de los hogares®’.
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En la misma linea, otra investigacion con la finalidad de evaluar la efectividad de la
hipoterapia en nifios con TEA de 6 a 16 afios con s6lo un mes de diferencia desde el inicio,
pudo concretar que se obtienen beneficios a nivel fisico, motor, disminucién de las
estereotipias y disminucién de la irritabilidad. Hubo mejoras significativas en su nivel de
cognicién, un aumento de la interaccién social, aumento del nimero de palabras, palabras
nuevas, concluyendo con que la terapia asistida por equinos demuestra su eficacia para la

poblacion de nifios con TEA®.

1.3 Justificacion

Un aspecto sumamente importante en la TAA es que precisa de un equipo
multidisciplinar compuesto de varios profesionales de distintos dmbitos formados para
poder llevarlas a cabo. Los beneficios de esta terapia se generan tanto a nivel psicologico,
fisiologico y fisico, destacando una mejora de la interaccion social.

Al hablar de equinoterapia o hipoterapia se habla de una terapia alternativa
empleada por profesionales de la salud para promover la rehabilitacion a diferentes niveles.
Con la equinoterapia no se intenta sustituir otros tratamientos, sino que por el contrario solo
intenta complementarlos. Por tanto, deberia considerarse una parte importante de un
engranaje cuyo enfoque esté destinado a potenciar las capacidades existentes y crear
nuevas capacidades en los nifios. Todas ellas buscan estimular distintas areas, desde el
lenguaje, la exploracion, la motricidad gruesa, motricidad fina, la integracién social o la
integracién sensorial. Aunque también se intenta trabajar otros aspectos, como son la
seguridad, la confianza en si mismo, la capacidad de adaptarse, buscando un aumento de
sus ganas de auto superacion.

Ademas, al desarrollarse en un espacio abierto y en contacto directo con la
naturaleza, permitiria que se mostrasen mas ganas y entusiasmo por parte del paciente, al
verlo como una actividad ladica por parte del nifio con TEA, puesto que se realizan
actividades culturales, recreativas y ejercicios destinados a mejorar la respiracion,
coordinacion y habilidades del jinete con lo que se pretende conseguir un desarrollo
fisiologico, psicoldgico y neurolégico, a diferencia de otro tipo de terapias que se ofrecen
en espacio cerrado y donde puedan llegar a sentirse incomodos, por tanto se podria

aprovechar la total disposicion de los participantes de cara al aprendizaje.

Con el paso de los afios han aumentado las competencias profesionales del

personal de enfermeria, con este documento se pretende dar a conocer una intervencion
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gue a dia de hoy muchos enfermeros no conocen su existencia y que entra dentro de sus

competencias, la Terapia asistida por animales (TAA).

Renton, Wash et al, definieron la terapia asistida con animales como “La actividad
que consiste en la participacion de animales en intervenciones terapéuticas con el fin de
promover o propiciar la salud y bienestar humano”. Por consiguiente, los profesionales de
Enfermeria pueden jugar un papel sumamente importante y significativo a la hora de

implantar las TAA, tanto en pacientes con TEA, como a nivel hospitalario.

La gran figura enfermera, Florence Nightingale plasmé en su libro “Notes of
Nursing”, todo el potencial terapéutico que poseen los animales, mencionando que “son a
menudo una excelente compafiia para los enfermos, en especial para aquellos casos de
enfermedades cronicas”. Sin embargo, un estudio sobre la implantacién de las
intervenciones asistidas por animales (IAA) en Espafia, llevadas a cabo por equipos
multidisciplinares de salud de diferentes instituciones conformado por 275 profesionales
(médicos, fisioterapeutas, enfermeras, logopedas, psicoterapeutas, terapeutas
ocupacionales, etc.), referencié que solo la minoria, un 7% pertenece a las enfermeras

segun datos de dicho estudio?®.

Actualmente, no es facil definir las competencias de cada profesional, puesto que
no existe a dia de hoy una regulacién que legisle y delimite las funciones de cada miembro
del equipo multidisciplinar en este tipo de terapias. Ante esta situacion, fue el colectivo
enfermero quien observé la necesidad de detallar sus competencias dentro de la guia
“Nursing Interventions Classification” (NIC) la cual se encuentra regida por la taxonomia de

diagndsticos de enfermeria “North American Nursing Diagnosis Associacion” (NANDA).

Es en el ano 1992 cuando por primera vez aparece la intervencion “Terapia asistida
por animales”, otorgandosele el coédigo [4320], definiéndola como “la utilizacion
intencionada de animales para conseguir afecto, atencion, diversion y relajacién”. Su
incorporacién como intervencion dentro de esta taxonomia, alcanza una gran relevancia
puesto que la taxonomia NANDA pertenece a una sociedad cientifica enfermera muy
importante, la cual se dedica a estandarizar diagnésticos de Enfermeria (NANDA),
resultados de Enfermeria (NOC) asi como las intervenciones (NIC), que pueden llevar a
cabo los profesionales enfermeros. Pudiendo desempefiar estos su labor de forma segura
y eficaz, puesto que se describen en esta intervencion todas las actividades que pueden

llevar a cabo (Anexo I)
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Por dicho motivo, el uso de la equinoterapia en pacientes con TEA, llevada a cabo
por profesionales de enfermeria puede ser de suma importancia, dado el gran aumento de
calidad de vida observado tanto en estos como en sus familias, demostrandose asi que el
caballo es capaz de potenciar las capacidades fisicas, psiquicas, cognitivas y sociales del

nifio, por tanto, cabe sefalar la importancia de esta terapia y fomentar su conocimiento.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo general

A& Implantar una intervencion de equinoterapia para nifios con trastornos del espectro

autista liderada por enfermeria.

2.2 Objetivos especificos

A Identificar los patrones disfuncionales a través de la valoracién por el modelo de

Marjory Gordon.
A& Conocer la evolucion de los nifios en cada sesién y al finalizar el programa.
& Conocer la evolucion de los nifios percibida por sus progenitores.

M  Visibilizar y operativizar el papel de la enfermeria en la terapia asistida con caballos.

3. METODOLOGIA
3.1 Poblacién diana

La intervencion enfermera estara dirigida a nifios y nifias con TEA o alguna de sus
variantes diagnosticados, que residan en laisla de La Palma. Para poder participar en este
programa, es necesaria la aprobacién facultativa correspondiente, siendo la actividad
orientada para nifios y jovenes con edades comprendidas entre los 2 a 14 afios de edad

en el momento del inicio.

Por otro lado, se considera que aquellos nifios que presenten alergias que
puedan desencadenarse al contacto con el animal, que tengan una sintomatologia
agresiva, patologias asociadas discapacitantes, o no tengan una buena comprension y
expresion del idioma espafol, no deben participar en esta intervencion por lo que se

exponen estos criterios como de exclusion.
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3.2 Captacion de la poblacién

Los participantes se captaran a través de la asociacion Nifios Especiales de La
Palma (NEP), haciendo llegar a los padres un cartel informativo para dar conocimiento de
este tipo de terapia y los beneficios que aporta (Anexo II).

La inscripcién serd gratuita, podran realizar la inscripcién a través de la propia
asociacion, pudiendo emplear los medios de difusibn que se crean oportunos. Este
programa de intervencién educativa contara con 5 participantes como maximo, para
asegurar una atencion totalmente personalizada y centrada en cada uno de ellos,

valorando sus necesidades especificas de cuidados.

En la ficha de inscripcion constaran datos personales del nifio y del tutor como

nombre, apellidos, DNI, teléfono de contacto, direccion, correo electrénico (Anexo lll).

3.3 Seleccién de los participantes

Una vez que los nifios se hayan inscrito bajo el cumplimiento de los criterios de
participacion, se citar a sus padres o tutores legales via telefénica o correo electronico
(segun los datos que faciliten) por el orden de inscripcidn, con el fin de conocer la historia
clinica del participante o datos de interés sobre este. Asimismo, se les proporcionara
toda la informacién posible acerca de las intervenciones educativas o sesiones, y

objetivos que se llevaran a cabo segun las necesidades de su hijo/a.

Cuando no se pueda contactar con alguno de los inscritos, al tercer intento y
dejando un margen de tres dias se sustituira por otro participante, siempre siguiendo el

orden de inscripcion y teniendo encuenta los criterios establecidos.

Dos semanas antes de comenzar con la primera sesién se contactara con cada
uno de los participantes para recordar la cita, fecha, hora y lugar de inicio de la actividad.
Se recalcara el hecho de que tienen la total libertad de decidir participar o no en
cualquier momento del programa, debiendo firmar un documento de autorizacion

paterna para la aceptacion y participacion de la actividad (Anexo 1V).

3.4 Localizaciéon y temporalidad de la intervencion

Las diferentes sesiones se llevaran a cabo en el Centro Hipico “cuadra La Rosa”,
situado en la calle del municipio de El Paso, en la isla de La Palma. El horario establecido
para la actividad sera en turno de tarde (de 17:00 a 19:00 horas 6 16:00 a 19:00 horas)
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intentando la mejor coordinacién con las necesidades familiares. Se realizard una sesion

semanal de 45 a 60 minutos y el proyecto durard un total de 3 meses.

El centro hipico se encuentra situado en un paraje natural en el municipio de El
Paso, cuenta con facil acceso a las instalaciones y al campo, siendo un centro libre de
barreras arquitecténicas. Cuenta en sus instalaciones con pista de trabajo, 19 boxes para

el pupilaje de equinos, cocina, bafios adaptados y sala de reuniones (Anexo V).

3.5 Equipo de trabajo y coordinacién

Este proyecto contara con un equipo multidisciplinar compuesto principalmente
por la figura enfermera, pudiendo contar con el apoyo de otros profesionales como
médicos, logopedas, psicologos, fisioterapeutas etc. Con el fin de crear unas
actividades adaptadas a los nifios que se traten, la mayoria de los profesionales debera
tener conocimientos o formacién sobre el TEA y el manejo del caballo, es decir, se
contactara con el resto de terapeutas para coordinar la linea de trabajo con el nifio, por
ejemplo: si el nifio no habla pero si entiende los pictogramas, formarle con lo que se
utilizaran en las sesiones, conociéndolos también el equipo de terapia con el fin de

facilitar el aprendizaje y el contacto con el menor.

El equipo esta compuesto, al menos, por una enfermera, un guia y dos
ayudantes, contando con la posibilidad de trabajar en conjunto con mas miembros del
equipo multidisciplinar. Las funciones de cada profesional seran esenciales para llevar

a cabo este proyecto deintervencion (Imagen 2).

Imagen 2. Funciones de los integrantes del equipo.

eCoordinacién y direccién de la intervencion.

eEncargada de la valoracidn por Patrones Funcionales de Marjory Gordon.
*Enlace directo de comunicacidn con las familias

eEncargada de valorar la consecucion de objetivos por actividad planteada.

eGuiar al caballo durante el desarrollo de la sesién.

*Colaborar sujetando al nifio desde un lateral del caballo y montaje de
actividades.
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Se desarrollaran diferentes actividades secuenciales para todo el proyecto

(Anexo VI), en las que deberd participar todo el equipo.

Ademads, se explicara a los padres los diversos beneficios que aporta la
equinoterapia en niflos con TEA, asi como se ofreceran medios audiovisuales y
juguetes (peliculas, cuentos, fotos, juguetes, peluches) con el fin de que el nifio vaya
teniendo una primera toma de contacto visual del caballo antes de conocerle por
primera vez en la terapia y que le sea mas facil aceptarlo. Se les proporcionara un
teléfono de contacto de los profesionales para que puedan consultar cualquier idea,
cuestion, dudas, experiencias relacionadas tras cada sesion, etc.

Asi como se recabara toda la informacion posible sobre el nivel intelectual del
nifio (comprension oral, los miedos, reacciones a los miedos, estereotipias...), también
se debera conocer cosas que motiven y llamen la atencion del nifio de forma positiva
(dulce, juguete, etc.) proporcionandoselo al conocer a la enfermera que lleve su terapia,
con lo que se intentara que el menor tenga una mejor primera toma de contacto con el
personal de enfermeria relacionandolo con algo positivo. Cada sesion individual sera
preparada con el fin de trabajar los patrones disfuncionales que presente el nifio, asi

COMo Sus caracteristicas.

La presentacion del nifio con la enfermera o enfermeras y el equipo de trabajo
se llevara a cabo en el centro hipico, dejando que el nifio se acerque poco a poco al
eqguipo con los padres y pudiendo observar este, el refuerzo positivo que tendran los
miembros del equipo (dulce, juguete, etc.). Por su parte, la enfermera se acercara poco
a poco con un tono de voz suave, realizando poco a poco el contacto fisico si se
permite. La presencia de los padres es vital en todo momento, mostrandose de ejemplo

en el acercamiento tranquilo hacia el caballo.
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3.6 Sesiones

Sesion 1 Bienveniday aceptacion del caballo
Objetivo Presentar el equipo y el caballo al nifio con TEA

A Presentacion de las profesionales que impartiran el proyecto.
- Trabajar los nombres del equipo. (€l [nombre caballo], yo Jose, ¢t0?)

A Presentacion caballo: ¢ €l [nombre caballo]?

- i[Nombre caballo] es bueno! y proporcionar caricia por parte del terapeuta al
caballo.

- Mama4 acaricia a [nombre caballo] porque es bueno.

- Dar una zanahoria al caballo el terapeuta y mama/papa mientras el nifio
observa y abrazar al animal.

- En ningln momento forzar al nifio, si decide acercarse por si mismo dejar
que acaricie al caballo poco a poco y dar refuerzos positivos (aplauso,
sonrisa y en caso de que le moleste el ruido, aplauso de sordos).

La primera sesion se basard en que el nifio conozca el entorno, al equipo y al
caballo sin separarse de sus padres. La intencién es que poco a poco vaya relacionandose
con todos, pero lo mas importante es que comience a tomar confianza con el animal.
Entonces se procedera a acariciar al animal, pasear con el caballo por la pista llevando al
niflo/a de la mano, indicandole las diferentes partes del caballo (cabeza, cuello, dorso,

grupa, pies, manos, crin, cola, cascos etc.) por donde lo lleva (ramal, cabezada), etc.

Sera a partir de la segunda sesion donde se comenzaré a realizar las actividades
creadas y adaptadas al nifio y a sus capacidades, siempre y cuando el nifio acepte en la
primera sesion al caballo, sino se continuara realizando actividades desde pie a pista hasta

gue el nifio confié en el caballo y acepte montarlo.

Las siguientes actividades se iran integrando en diferentes sesiones, siendo

valorado por el profesional cuéles seran las mas adecuadas segun la valoracion del nifio/a.
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3.7 Actividades

Actividad 1. Toma de contacto con el caballo

Desarrollo. Tras haberse realizado la primera sesion con los padres y haber obtenido toda la
informacién precisa del nifio y haber realizado la presentacion con el terapeuta en el medio en
el cual se va a realizar la terapia, llegara el momento de presentarle al nifio al verdadero

terapeuta y parte clave de la sesion, “el caballo”.

Se realizara acompafiado de uno de sus padres y el terapeuta para aumentar asi el nivel de
confianza, en todo momento respetando sus miedos, no obligandole y familiarizandole con el
caballo, se acercara al equino, se le dira el nombre del caballo y del terapeuta “él [nombre

caballo]” “yo José” “;tu?” repitiéndosele durante todas las sesiones. A continuacion, se
acercard a esté para acariciarlo por diferentes zonas y tener una buena toma de contacto con
él. Sintiendo asi por primera vez la textura de su pelo en las diferentes zonas y observando el
tamanio del animal a su lado. Es decir, estableciendo una correcta primera toma de contacto,
otro paso a seguir sera presentarle el equipaje del caballo (sudadero, cinchuelo, cabezada,
ramal) uno a uno intentando que los toque para que vaya conociendo cada textura, con el fin

de en la siguiente sesion poder comenzar poco a poco a trabajar.

Checking de objetivos cumplidos

Su actitud frente al caballo

M Solo quiere verle de lejos

M Es capaz de decir el nombre del caballo

A Tiene disposicion para poder trabajar con el caballo

Se acerca al caballo

» Muestra interés por acercarse

A Se acerca voluntariamente

M Precisa de ayuda para acercarse
Acaricia al caballo

M Toca al caballo, pero retira instintivamente la mano

M Toca el caballo y mantiene la caricia

M Acepta la textura del pelo
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Actividad 2. Toma de contacto y limpieza del caballo

Desarrollo. Se aproximara al nifio con el terapeuta desde la parte delantera del caballo e ir4
girando hasta colocarse en un lateral del caballo, sin forzarle en ningiin momento. Se realizara
una caricia por parte del terapeuta con el fin de que el nifio imite la accién. Una vez el nifio
tenga el contacto con el caballo, se acercara a la bruza* y se le pasara al caballo en direccién
anteroposterior. También se le ensefiard como cepillar cada parte del cuerpo del caballo y el
utensilio destinado para ello, sirviendo esto para que tenga contacto con nuevas texturas, asi
como limpiar los cascos al caballo con ayuda. Fomentamos asi el autocuidado (cepillamos el
pelo al caballo como nosotros nos peinamos, lavamos los dientes al caballo como nosotros nos

los lavamos...).
Materiales. Rasqueta, bruza, pafo, cepillo de dientes, limpia cascos.

Checking de objetivos cumplidos

Adquiere conocimientos sobre el equino

& Reconoce anatomia del caballo

M Distingue el material a utilizar en cada zona anatémica
durante el cepillado.

Muestra afecto con el caballo

M Proporciona caricias por si mismo al caballo

» Muestra apego por el animal

Habilidades motrices y de coordinacién

M Coordina la direccién y uso del material de cepillado

Autocuidados

A Es capaz de ponerse su vestimenta por si mismo

M Es capaz de abrocharse el casco

*Bruza: Cepillo de cerdas
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Actividad 3. Equipar al caballo

Desarrollo. Una vez el caballo se complete la actividad de acicalado, el terapeuta ensefara y
ayudard al nifio a equipar al caballo. Se colocaran siempre los elementos al caballo cerrando
las hebillas desde el lado izquierdo, mientras se realiza esto también se podra fomentar con el
nifio la colocacion de la ropa, teniendo a mano una camiseta y un cinturén y que el nifio asocie

vestir al caballo con vestirse él mismo.

Materiales. Elementos para la montura: cabezada de cuadra, ramal, cabezada de montar (filete

y riendas) sudadero, cinchuelo, baticola, silla de monta (camiseta, cinturdn, etc.).

Checking de objetivos cumplidos

Equipar al caballo

A Reconoce los arreos

A Realiza trabajo de motricidad manual fina

& Se viste de manera auténoma a la vez que el caballo

 Ayuda en la colocacion de la montura

BORREN
ASIENTO TRASERO
ecopiim—

BORREN
DELANTERO

BASTES

ESTRIBO

RODILLERA

Rienda

FALDONES

ACION

Filete

CINCHA
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Actividad 4. Llevar el caballo a la pista, montar y guiar

Desarrollo. El guia llevara al caballo con el ramal mientras el terapeuta y el ayudante iran al
lado del nifio corrigiendo, pero esté llevara las riendas del caballo, con lo que estara en contacto
con varias texturas, trabajara la motricidad gruesa, la coordinacién, asi como el equilibrio, ya

gue se le ir4 explicando como dominar al caballo.

Se intentara que el nifio poco a poco comience a dirigir al caballo, y sea capaz de realizar las
figuras realizadas en la pista, poniéndolo en marcha y paradndolo. Si lo consigue, se daran

refuerzos positivos como aplausos sonoros o sordos.

Materiales. Riendas.

Checking de objetivos cumplidos

Lleva al caballo a la pista

A Sujeta el ramal y anda al lado del caballo

& Camina al lado del caballo

Monta en el caballo

M Tiene iniciativa para montar por si solo

A Coordina la forma de montarlo

A Sabe el lado por el que tiene que subir

Ejecuta érdenes con el caballo

M Gira al caballo a derecha e izquierda

M Es capaz de frenar por si mismo al caballo

M Es capaz de hacer andar por si mismo al caballo

A& Premia al caballo con una caricia

Equilibrio y planificacion

A Se mantiene bien sentado y erguido sobre el caballo

M Es capaz de hacer figuras realizadas en la pista con los conos
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Actividad 5. Lanzar la pelota

Desarrollo. Esta actividad podra realizarse con el caballo estético, al paso, trote o
galope. Habra un guia que sera quien lleve al caballo desde el suelo, mientras un
ayudante llevara una canasta portatil alrededor del caballo. Se le proporcionara al nifio
la pelota para que la sujete con ambas manos desde el lado contrario de donde se
encuentre la canasta, haciendo que llene el pecho de aire y aguante la respiracion,
girando encima del caballo con los brazos extendidos y conteniendo la respiracion. Al
estar girado, soltara el aire, y buscando la canasta para finalmente dependiendo de su
destreza intentar encestar la pelota en esta. También se puede hacer este ejercicio en
movimiento llevando la pelota sujeta y la canasta en movimiento. El grado de dificultad

dependera de la capacidad del nifio.
Materiales. Pelota y canasta.
Checking de objetivos cumplidos

Actividad con la pelota

A Interactuar con el monitor que le da la pelota

A Es capaz de coger la pelota correctamente al tirarsela el monitor

A Sujeta la pelota con las dos manos

Planificacion del movimiento y la capacidad viso-espacial

M Es capaz de mantener la mirada en la canasta

M Es capaz de encestar la pelota en la canasta
Coordinacién

& Coordina la mirada con la direccion a la que debe lanzar la pelota

A Realiza la rotacion del cuerpo encima del caballo de forma coordinada

M Presenta destreza para coger la pelota y tirarla

Respiracion

M Contiene la respiracién

M Obedece la orden de llenar el pecho de aire
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Actividad 6. Ejercicios de equilibrio

Desarrollo. El caballo estara parado o en movimiento por la pista, el terapeuta dara
indicaciones de los diferentes ejercicios de volteo a realizar con ayuda de los ayudantes, incluso
realizando una monta gemela si fuese preciso (acostarse sobre el cuello del caballo, sobre la
grupa, brazos en cruz, girar el tronco con los brazos en cruz, cerrar los o0jos y tocarse diferentes
partes del cuerpo que se le indiquen o haya aprendido con anterioridad, poner el vientre sobre
el dorso del caballo, montar del revés, etc). Para realizar los ejercicios en movimiento, el caballo
girara al paso, trote o galope (segun el nivel de que tolere el nifio) en un solo sentido mientras
el guia sera el encargado de controlar al caballo desde el centro o desde su lado con el fin de

que el nifio tenga ambas manos libres.

Materiales. Cuerda larga, ramal y el caballo.

Checking de objetivos cumplidos

Equilibrio, movilidad, coordinacion, atencidon y concentracion

& Se acuesta sobre el cuello del caballo estatico

Se acuesta sobre el cuello del caballo en movimiento

Se recuesta sobre la grupa del caballo estéatico

Pone los brazos en cruz con los ojos cerrados con el caballo andando

Pone los brazos delante y gira las manos

Pone las manos sobre el casco con el caballo al paso

S FF PP T

Es capaz de tocarse las partes del cuerpo que se le indican con el caballo

estatico

&

Es capaz de tocarse las partes del cuerpo que se le indican con el caballo en

movimiento

& Monta al caballo del revés

& Se toca la nariz con ambos dedos indices con el caballo en movimiento

4

Se acuesta con el vientre sobre el dorso del caballo en movimiento
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Actividad 7. Recoger huevos de pato

Desarrollo. Alo largo de toda la pista, se formara un circulo con 5 puntos (puntol, punto 2.etc.)
por toda la pista, en cada punto habra una cesta con muchas pelotas de 5 colores distintos
(mismo color de los patos). Mientras, en el centro del circulo habra una mesa con 5 patos de
colores, cada pato que haya en la mesa tendra pegado debajo de la una etiqueta, con un
numero escrito. El nifio montado en el caballo entrara en la pista, deberd coger un pato y
levantarlo, observar el nimero que tiene debajo escrito en la etiqueta y guiar el caballo hasta
los diferentes puntos e ir poniendo en una cesta el mismo niumero de pelotas del color del pato
que se encontraba escrito bajo este y traerlas a la mesa. Se aplaude cada vez que lo consiga.

El caballo puede ir a paso o a trote.

Ejemplo: el nifio entra en la pista, dirige al caballo al centro donde esta la mesa, coge el pato
azul, mira bajo este y observa que en la etiqueta tiene escrito el numero “8”. Debera dirigir al
caballo lo mas rapido posible a los distintos puntos donde intentard recoger en una cesta 8
pelotas azules y llevarlos a la mesa donde se encuentra el pato de color azul. Debe coincidir el

namero y el color de las pelotas con el pato.

Materiales. Patos de goma de diferentes colores, pelotas de los mismos colores del pato,

conos, palos, cesta, caballo, cinchuelo, ramal, etc.

Checking de objetivos cumplidos

Habilidades y capacidades

M Es capaz de relacionar los colores

Memariza cuantas pelotas ha de coger

Acepta las diferentes texturas

Recoge las pelotas correctamente

Sefiala el pato del color de la pelota

S F PP

Guia al caballo hacia el numero correcto
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Actividad 8. Quitar el equipaje al caballo y asearlo y darle de comer

Desarrollo. El nifio tendra que finalizar la actividad siempre con un refuerzo positivo para el
caballo, al igual que los monitores con él. Los refuerzos positivos para finalizar la sesion seran
acariciar y abrazar el cuello del caballo montado. A continuacién, ha de bajar del caballo de
forma adecuada y ofrecer una caricia en sefal de que lo ha hecho bien, colaborar en la retirada
de material (silla, cinchuelo, sudadero, cabezada, etc.). trabajando asi la motricidad y la

sensopercepcion.

Seguidamente, llevara el caballo al bafiadero donde los terapeutas le permitiran colaborar en
el bafio del caballo como acto divertido y ludico. Lo paseara para que el caballo se seque,
cepillara al caballo antes de ir al box y por ultimo colaborara en la tarea de dar de comer al
equino fomentando con todo esto Ultimo la autoestima, el autocuidado, la responsabilidad y la

confianza.

Materiales. Material utilizado durante la sesion, el caballo, manguera, secador, los cepillos y

capazo de plastico, la comida.
Checking de objetivos cumplidos

Finalizar la actividad

™ Proporciona caricia y abrazo al caballo al finalizar la actividad

A Coordina como bajar del caballo

A Colabora en la retirada de material (silla, cinchuelo, sudadero, cabezada)
Aseo de caballo

M Participa en el bafio del caballo

A interactda con los terapeutas

A Colabora en el secado del caballo paseandolo con los terapeutas

A Cepilla al caballo tras el bafio
Alimentacién del caballo

A Colabora para dar de comer al caballo

& Toca los diferentes alimentos
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Actividad 9. Paseo por el campo

Desarrollo. Esta actividad se basara en salir a pasear por los parajes de monte del municipio
de EIl Paso, cercano al centro hipico. El nifio irhA montado en el caballo, puede ir solo o con
monta gemela, donde el guia llevara al caballo por el ramal y el ayudante se situara a uno de
los lados del caballo, con el fin de observar si al salir de su zona habitual presenta algun tipo

de mejora. El caballo sera llevado por el guia o por el nifio, segun sus habilidades.

Checking de objetivos cumplidos

Habilidades y emociones

A Se concentra en dominar al caballo a pesar de estar fuera de la zona de confort

Interactta con el equipo durante el paseo

Se encuentra igual de relajado que de costumbre

Se adapta y ejecuta 6rdenes verbales de los guias durante la actividad

r ¥y

Interactlia con el caballo

Actividad 10. Actividades grupales

Desarrollo. Cuando los terapeutas vean posible el realizar actividades conjuntas con dos o
mas nifios lo suficientemente preparados para interactuar entre ellos, se crearan actividades
para ello.

Se llevaran a cabo actividades con mas nifios con el fin de evaluar su comportamiento y si
existen mejoras al estar fuera de su zona de confort. También se pretende que intente
sociabilizar con nifios que presentan la misma patologia y con los que se ha trabajado
previamente, uniendo a nifios con caracteristicas similares con el fin de no producir alteraciones

en el otro.

Checking de objetivos cumplidos

Habilidades y emociones

& Interactta con el resto

Participa activamente en la actividad

Se muestra tranquilo como de costumbre

Muestra afecto por el caballo

S N F

Celebra los logros
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4. INSTRUMENTOS DE EVALUACION

4.1 Seguimiento de la actividad

4.1.1 Entrevista y valoracién del nifio

La entrevista se realizara previa a la intervencion a través de los familiares, a los
cuales se les preguntard acerca de los problemas de salud, actitudes y caracteristicas
comunicativas del nifio. El modelo a seguir sera a través de los Patrones Funcionales de
Marjory Gordon. Una vez comience la intervencion, también se llevara a cabo una
observacion directa del participante mediante la elaboracion de un diario de campo, con
el que se pretende recolectar informacion diariamente, que se analizara a posteriori para
ver los aspectos méas destacables.

Finalizada la intervencion, se reevaluaran los problemas de salud encontrados y

enunciados en la valoracion que se hizo al inicio.

4.1.2 Checking de objetivos

Como se ha podido constatar en el desarrollo de las actividades, cada una de
ellas tiene ligada una serie de objetivos que el nifio deberia poder cumplir. Ya que es el
equipo quien decide si el nifio esta preparado para realizar una u otra actividad, también
podrian decidir repetirlas hasta conseguir los objetivos propuestos. Se considera como
evaluacion positiva en general que el nifio consiga al menos la mitad de los items

planteados.

La tarea de evaluar los items, al igual que de realizar la valoracion por patrones

funcionales, recae sobre la enfermera del proyecto.

4.1.2 Encuesta familiar

Se llevara a cabo un seguimiento a través de una encuesta post intervencion a los
padres de los nifios con TEA. En el momento de la finalizacion de la intervencion, tras
realizar las diez sesiones de equinoterapia, se les pasara un documento para que en él
valoren sus impresiones sobre la evolucion del nifio. Se rellena en criterios de “mucho,
bastante, poco o nada”, de tal forma que se puedan obtener mas conclusiones respecto a

la intervencién (Anexo VII).

Todos los datos recogidos desde los diferentes instrumentos de valoracidén seran

sometidos a un proceso de triangulacion, que ayude a dar mayor rigurosidad a los
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resultados y conclusiones que se obtendran, con el propésito de observar si se cumplen

los objetivos planteados inicialmente.

5. RECURSOS HUMANOS Y MATERIALES

HUMANOS

MATERIALES

TECNICOS

INSTITUCION

1 enfermera.

1 guia.

2 0 més ayudantes.
1 o varios caballos.

Personal del equipo multidisciplinar de salud.

Material de montura: cabezada con filete, sudadero, cinchuelo,
montura, ramal, cuerda larga, casco.

Material de animacion: equipo de musica, canasta portatil, pelota
de baloncesto, pelotas de colores, patos de colores, aros de
colores, conos de colores, palos de madera.

Boligrafos.

Folios.

Péster.

Juguetes y material audiovisual de caballos.

Pictogramas.

Equipo para realizacion de entrevistas a padres y valoracion a nifios.

Ordenador.

Ayuntamiento de El Paso.

Asociacion Nifios Especiales de La Palma (NEP).
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6. PRESUPUESTO

Enfermera Persona 1 50€ 1 sesion 50€
Logopeda* Persona 1 30€ 1 sesion 30€
Guia del caballo Persona 1 15€ 1 sesion 15€
Ayudante del Persona 2 15€ 1 sesion 15€
terapeuta
Clase de equitacion 1 caballo/ 1 15€ 1 sesién 15 €
1 hora
Coste de una sesién completa 125€*
Coste 10 sesiones (1 participante) 1250€*
Coste total 50 sesiones (5 participantes) 6250€*
Seguros de R/C y Accidentes 750€
Gastos materiales Materiales varios y fungibles (**) 500€
varios 50 sesiones

(*) En algunos casos, se precisaria de la colaboracion de un/una logopeda para los
nifios que presenten problemas de comunicacion, tanto por falta de lenguaje oral como
para entrenamiento con pictogramas, para que podamos seguir realizando las sesiones
con ellos.

(**) Materiales varios y fungibles se corresponderia con el presupuesto material
para crear alguna actividad, o incluso para entregarselo a los padres de los nifios, antes de

comenzar las sesiones.
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7. CONSIDERACIONES ETICAS Y LEGALES

Para llevar a cabo este programa de intervencibn de enfermeria de
equinoterapia en nifios con autismo liderado por enfermeria, sera necesario la
concesion de permisos por parte de la asociacién de Nifios Especiales de La Palma
(NEP) con la cual queremos llevar a cabo el proyecto de intervencion. Ademas, sera
necesaria la firma de la autorizacion por parte de los padres, madres o tutores legales
de los nifios. Se contara con seguros de Responsabilidad Civil (RC) y otro de
Accidentes con cobertura tanto para los participantes, como para todo el equipo técnico
(Anexo VIII).
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9. ANEXOS

Anexo I. NIC 4320. Terapia asistida con animales.

NIC [4320] Terapia asistida con animales

CODIGO: 4320 EDICION: 1.2 edicién 1992; revisada en 2000
INTERVENCION: Terapia asistida con animales.
DEFINICION: Utilizacion intencionada de animales para conseguir afecto, atencion,
diversion y relajacion.
e Determinar la aceptacion de los animales por parte del paciente como agentes
terapéuticos.
¢ Determinar si existe alguna alergia a los animales.

e Ensefar al paciente / familia el objeto de la presencia de animales en un

ambiente de cuidados.

e Hacer cumplir el Patrén de exploracién, entretenimiento y cuidados de los

animales en el programa de terapia.

e Cumplir con las normas de los inspectores sanitarios respecto a la presencia

de animales en una institucion.

e Desarrollar / tener un protocolo que exprese la respuesta adecuada ante un

accidente o una lesion como resultado del contacto con los animales.

¢ Disponer de animales para terapia con el paciente: perros, gatos, caballos,

. serpientes, tortugas, hamster y aves.
Actividades P g y
e Evitar las visitas con animales en pacientes impredecibles o violentos.

¢ Observar estrechamente las visitas con animales en pacientes con condiciones

especiales (heridas abiertas, piel delicada, multiples vias IV u otros equipos).
¢ Facilitar al paciente el cuidado y contacto con los animales de la terapia.
e Facilitar la observacion de los animales de la terapia por parte del paciente.
e Fomentar la expresion de emociones del paciente hacia los animales.
¢ Disponer ejercicios del paciente con los animales de la terapia.
¢ Animar al paciente a que juegue con los animales de la terapia.
e Animar al paciente a que alimente / cuide a los animales.

e Hacer que el paciente o las otras personas que acaricien o estén en contacto

con un animal se laven las manos.

e Dejar recordar y compartir experiencias anteriores con animales domeésticos y

no domeésticos.
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Anexo Il. Cartel informativo.

k..?

\ N Actividad en

i CuadralLa

BN\ Rosa (EL Paso)
W

~

B

S S

-

™N
\

ES UNA TERAPIA ALTERNATIVA EN LA CUAL SE UTILIZA EL CABALLO PARA
PROPORCIONAR UNA ESTIMULACION COMPLETA DEL NINO CON TEA.
DURANTE LAS SESIONES, SIENTEN EMOCIONES QUE LES HACEN COOPERAR
CON LA TERAPIA, AYUDANDOLES A CONSEGUIR MULTIPLES BENEFICIOS.

ACTIVIDAD PARA NINOS CON TEA

TRABAJO FIN DE GRADO DE ENFERMERI4
JOSE PEDRO AFONSO MINGUILLON
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Anexo lll. Ficha de inscripcién.

INTERVENCION EDUCATIVA, EQUINOTERAPIA EN NINOS CON TEA
NOMBRE:
APELLIDOS:
EDAD: CENTRO DE SALUD:
DNI:
MUNICIPIO: ALERGIAS:
DIRECCION:
TELEFONO FIJO: TELEFONO MOVIL:
CORREO ELECTRONICO:

Anexo IV. Autorizacién paterna.

EQUINOTERAPIA EN NINOS CON AUTISMO

DONMONA..._. oo, maAYoT de edad, con domicilio
BNy cONDNINOMero Y

con .........afiosdeedady DNl .

E]

MANIFESTAMOS

1.- Que la organizacion de la intervencion enfermera “Equinoterapia en nifios con autismo”
nos ha informado tanto los beneficios como los posibles problemas que puedan darse durante el
desarrollo de la actividad, suficientemente y en un lenguaje comprensible sobre las caracteristicas

de la intervencion en la que va a participar nuestrofa hijofa ...

2 .- Que se nos ha informado de forma clara y concisa sobre los diversos riesgos gue se
pueden producir al realizar dicha actividad, aceptando por nuestra parte la suscripcién de un seguro
de accidentes que cubra al menor.

3.- Que conocemos y entendemos las normas que regulan la intervencion y estamos

plenamente conformes con las mismas.

4 - Que asumimos de forma voluntaria cualquier riesgo que pueda producirse con la
intervencion de eguinoterapia y en consecuencia, eximimos a la organizacion de cualquier dafio o

perjuicio que pueda sufrir en el desarrollo de la actividad nuestro/a hijo/a.

En... oA de . .....2022

Firmado
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Anexo V. Localizacion de las instalaciones.
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Anexo VI. Secuenciacion del proyecto.

Intervencion enfermera “Equinoterapia en nifios con TEA”

- Captacion a través de la asociacion Nifios Especiales de La

Palma (NEP)

Entrevista con los padres (caracteristicas del menaor).

- WNaloracion del nifio con TEA, por los 11 patrones

funcionales de Marjory Gordon.

- Creacion de sesiones de equinoterapia adaptadas a

mejorar los patrones disfuncionales del nifio.

Llevar a cabo las 10 sesiones de equinoterapia.

- Evaluar diarnamente los objetivos de las actividades.

Redactar diario de campo.

- Encuesta post intervencion a los padres.

- Evaluacion y comparacion de los datos.

- Triangulacion de datos.
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Anexo VII. Encuesta familiar.

POR FAVOR, MARQUE CON UNA X COMO PERCIBE A SU HIJO DURANTE Y
DESPUES DE ASISTIR A LAS ACTIVIDADES DE EQUINOTERAPIA

1 ;Muestra interés en asistir a la actividad?

MUCHO BASTANTE POCO NADA

. ¢ Reduce su nerviosismo tras la actividad?

. ¢ Sus miedos a interaccionar con otras personas han disminuido?

. ¢ Tras la actividad ha mejorado su nivel de atencion?

. ¢Ha ganado independencia para su autocuidado tras la intervencién?

. ¢Ha aumentado su transito digestivo tras la actividad?

. ¢Acepta estar rodeado de personas desconocidas?

2
3
4
5. ¢ Observa mas muestras de carifio a diferentes miembros de la familia por su parte?
6
7
8
9

. ¢Es capaz de realizar actividades en grupo?

10. ¢ Respecto a su nivel de autoestima nota mejoria tras la actividad?

11. i Respecto a las estereotipias, tocs, ha notado diferencia tras la actividad?

12. ¢ Muestra reacciones de afecto por los animales tras la actividad?

13. ¢ Respecto a su estado general tras realizar las sesiones de equinoterapia le encuentra?

14. ; Es capaz de sefalar objetos y fijar la mirada tras la actividad?

15. ¢ Respecto a la terapia el resultado final con su hijo le ha parecido?

GRACIAS

A
J

«
/s
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Anexo VIII. Seguros.

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL HIPICA

ASEGURADO: CENTRO HIPICO CUADRA LA ROSA
ACTIVIDAD ASEGURADA: Todas las actividades relativas a un centro hipico
FACTURACION: 15.000€

COBERTURA OPCION 1

|re

Limite de i izacion general por siniestro, para el conj de dafios

lcorporales, materiales y perjuicios ivos. 300.000.00 €
F ici 150.00 €
RC por dafios a los ani de terceros en i 3.000,00 €
|Franquicia 300.00 €
|RC derivada de intoxicaci imentici [INCLUIDA
IRC de los itores técni titulados deportivos en plantilla 300.000.00 €
|Franquicia 150,00 €
|RC por acci de trabajo 300.000,00 €
F ici 150,00 €
Limite de i izacion general por siniestro. 300.000.00 €
[Sublimite por victima 150.000.00 €
|RC Cruzada INCLUIDA

|Defensa fianza

[Contlicto de intereses | 10.000.00 € |
|Fianza penal JiINCLUIDA

Prima total anual 500,00 €

SEGURO DE ACCIDENTES COLECTIVOS HIPICA:

ASEGURADO: CENTRO HIPICO CUADRA LA ROSA
NUMERO DE ASEGURADOS: 10 alumnos/dia

Actividad asegurada

Usuarios del centro hipico

COBERTURAS CONTRATADAS CAPITAL EDAD LIMITE
FALLECIMIENTO POR ACCIDENTE 6.000 € 70
Asistencia ilimitada en

ASISTENCIA SANITARIA POR ACCIDENTE centros concertados 65
INVALIDEZ PERMANENTE POR ACCIDENTE 6.000 € 65

[PRIMA TOTAL | 250 €
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