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El siguiente protocolo se sustenta en las diferentes leyes y normativas vigentes en Chile.



A

LA LEY 21.545, ESTABLECE LA PROMOCION DE LA INCLUSION, LA ATENCION INTEGRAL, Y LA
PROTECCION DE LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS CON TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA EN
EL AMBITO SOCIAL, DE SALUD Y EDUCACION.

LEY 20.422, QUE ESTABLECE NORMAS SOBRE IGUALDAD DE OPORTUNIDADES E INCLUSION
SOCIAL DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

El siguiente protocolo, tiene como objetivo orientar a la comunidad educativa en casos de
Desregulacién Emocional y Conductual (DEC) de estudiantes, tanto desde un enfoque preventivo
como de intervencidn directa en aquellas situaciones donde no se observa respuesta favorable a los
manejos que los adultos usualmente realizan en casos de similar edad y, donde por su intensidad se
evalla podria llegar a ocasionar significativo dafio emocional y/o fisico al/la propio/a estudiante o a
otros miembros de la comunidad educativa Lisa Peter Teubner.

I.- DEFINICIONES

A. Desregulacion conductual y emocional: Reaccion motora y emocional a uno o varios
estimulos o situaciones desencadenantes, en donde el nifio/a, adolescente o joven no
logrard comprender su estado emocional ni lograra expresar sus emociones o sensaciones,
presentando dificultades mas allad de los esperado a su edad o desarrollo evolutivo para
autorregularse y volver a un estado de calma y/o no logran desaparecer después de un
intento de intervencién del educador/a utilizado con éxito en otros casos; percibiéndose
externamente por mas de un observador como una situacién de “descontrol”.

B. Contencion emocional: La contencién emocional se entiende como el sostener las
emociones de los nifos y jévenes a través del acompaifiamiento, ofreciendo vias adecuadas
para la expresion de los sentimientos, dependiendo del contexto y la aceptacién del alumno
en el momento dado.

C. Desborde emocional: Es un estado en el que hay una acumulaciéon de emociones tales como
gritos, llantos, amenazas, frases hirientes y hasta golpes, un estado en el que la rabia se
apodera del cuerpo a tal punto que bloquea la razén.

D. Regulacion emocional: Es la capacidad para manejar las emociones de forma apropiada.
Supone tomar conciencia de la relacién entre emocidn, cognicidon y comportamiento; tener
buenas estrategias de afrontamientos, capacidad para autogenerar emociones positivas.

E. Personas con trastorno del espectro autista: Son aquellas que presentan una diferencia o
diversidad en el neurodesarrollo tipico, que se manifiesta en dificultades significativas en la
iniciacion, reciprocidad y mantencién de la interaccidén y comunicacién social al interactuar
con los diferentes entornos, asi como también en conductas o intereses restrictivos o
repetitivos. Es una condicidon del neurodesarrollo, por lo que deberd contar con un
diagnéstico.

F. Neurodiversidad: Las personas tienen una variabilidad natural en el funcionamiento
cerebral y presentan diversas formas de sociabilidad, aprendizaje, atencién, desarrollo
emocional y conductual, y otras funciones neurocognitivas.
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Il.- ACCIONES PREVENTIVAS

Es recomendable utilizar mas tiempo y recursos del equipo y adultos a cargo, en acciones para la

prevencion de episodios de desregulacion emocional y conductual. Para ello se sugiere lo siguiente:

A. CONOCER AL ESTUDIANTE: Identificar a quienes por sus caracteristicas y/o circunstancias

personales y del contexto, pueden ser mas vulnerables a presentar episodios de
descompensacidon emocional, como estudiantes con trastorno del espectro autista, con
problemas de maltrato o vulneracion de derecho, oposicionista desafiante, déficit
atencional y/o otras necesidades educativas. En caso de estudiantes con trastorno del
espectro autista contaran con un plan de intervencion individual para abordar las
necesidades.

RECONOCER SENALES PREVIAS INTERNAS Y EXTERNAS: Identificar y poner atencién a la
presencia de “indicadores emocionales” (tensidn, ansiedad, temor, ira, frustraciéon, entre
otros) y reconocer, cuando sea posible, las sefales iniciales, previas a que se desencadene
una desregulacion emocional. Poner especial atencion si alguno de sus estudiantes muestra
mayor inquietud, signos de irritabilidad, ansiedad o desatencién que lo habitual; se aisla y
se retrae; observar el lenguaje corporal. Es importante evitar cambios repentinos en el
entorno escolar (funcionarios) o en la rutina; anticipar los cambios; estar atentos a conflictos
en el aula que podrian desencadenar un cuadro de desregulaciéon. También, es imperativo
minimizar el ruido ambiental, favoreciendo el uso de audifonos de cancelacion de ruido de
fondo, si es que a algun estudiante le favorece dicho uso.

RECONOCER ELEMENTOS DEL ENTORNO QUE PRECEDEN A LA DESREGULACION: La
intervencién preventiva debe apuntar tanto a las circunstancias que la preceden en el
ambito escolar, como en otros ambitos de la vida diaria donde ocurren o desde donde se
observan factores que la predisponen.

Entorno fisico

e Entornos con sobrecarga de estimulos (luces intensas, ruidos fuertes, colores
fuertes e intensos, exceso de materiales o decoraciones, etc.).

e Reducir incertidumbre anticipando la actividad y lo que se espera que la persona
pueda hacer.

e Ajustar el nivel de exigencias considerando no solo el nivel de competencias del
estudiante en la tarea.

e Programar previamente momentos de relajacion y de descanso (los espacios para
el descanso dependeran Unicamente de las caracteristicas individuales).

e Dar el tiempo necesario para cambiar el foco de atencidén, aunque se haya
anticipado dicho cambio previamente.
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Entorno social

e Aprender a estar en silencio y en calma en momentos que se requiere.

e Dartiempo al estudiante para que exprese y dé a conocer lo que le pasa.

e Aceptar y reconocer sus sentimientos. No hay sentimientos malos, lo que puede
estar mal son las conductas asociadas. No negar lo que sienten.

e Respetar los momentos de soledad, porque les ayudan a relajarse. Tratar de
asegurar entornos amigables en todos los contextos sociales.

e Redirigir al estudiante hacia otro foco de atencidn con alguna actividad que esté a
mano, por ejemplo, pedirle que ayude a distribuir materiales.

e Otorgar tiempos de descansos (salir al patio o al bafio) tras las cuales debe volver a
finalizar la actividad que corresponda cuando se encuentre regulado/a.

D. ENTREGAR ESTRATEGIAS DE AUTORREGULACION: Una de las estrategias para modificar el
pensamiento negativo es a través de imagenes de momentos en que se ha sentido bien o
feliz. Otra estrategia para reconocer las propias emociones es trabajar a través de
actividades como llevar con el/la estudiante un registro de «niveles emocionales» que le
permitan ir conociéndose y reconociendo qué situaciones le generan malestar, y que vaya
siendo consciente del cambio en sus emociones para lograr un mayor autocontrol.

l1l.- INTERVENCION, SEGUN NIVELES DE INTENCIDAD

Para el diseio, aplicacién de un plan de intervencién y protocolo de actuacién DEC es deseable partir
por describir lo observable de las conductas de desregulacién emocional y conductual, identificando
estimulos externos o internos (sensaciones, recuerdos, emociones) que podrian desencadenarla,
aumentarla o disminuirla. En algunos casos serd posible identificar etapas de evolucién de Ia
desregulacion emocional y conductual, o sélo la aparicidn en diversos niveles de intensidad. Para
efectos de organizacién de los apoyos, se describen 3 etapas por grado de intensidad de la
desregulacidon y complejidad de los apoyos requeridos.

1.- Etapa inicial: previo haber intentado manejo general sin resultados positivos y sin que se
visualice riesgo para si mismo/a o terceros.

e Cambiar la actividad, la forma o los materiales en la que se esta llevando a cabo la actividad
(por ejemplo, cuando reacciona con frustracion en alguna actividad artistica con témpera,
se le permite utilizar otros materiales para lograr el mismo objetivo).

e Enlos mas pequefios pueden usarse rincones con casas de juego donde pueda permanecer
al detectarse fase inicial de la desregulacion y antes de su amplificacién en intensidad, desde
donde pueda ser atendido y monitoreado por un adulto hasta se reestablezca a su estado
inicial, permitir llevar objetos de apego si los tiene.

e Utilizar el conocimiento sobre cudles son sus intereses, cosas favoritas, hobbies, objeto de
apego en la estrategia de apoyo inicial a la autorregulacion.
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que le faciliten el manejo de la ansiedad y autorregularse emocionalmente. Considerar la
edad del /la estudiante, situaciones de discapacidad fisica y/o intelectual, trastornos de
salud mental, en los apoyos que pueda requerir durante el tiempo fuera del aula.

e Durante el tiempo establecido que se mantendrd fuera del aula, cuando conforme edad u
otros, requiera ser acomparfiada/o por la persona a cargo, ésta inicia Contencién emocional-
verbal: intentar mediar verbalmente en un tono que evidencie tranquilidad, haciéndole
saber al estudiante que estd ahi para ayudarle y que puede relatar lo que le sucede, dibujar,
mantenerse en silencio o practicar algun ejercicio (agente regulador).

e Motivarlo/a a tirarse al piso boca arriba: “respira profundo por la nariz y bota por la boca”;
“cuenta del 1 al 20 mentalmente descansando y repetirlo varias veces”, si el nifio/a se siente
incomodo de cerrar los ojos, no insistir.

e Indicarle algunas alternativas: “Podemos poner un poco de musica. ¢qué musica te gusta?”;
“Si quiere podemos dibujar en la pizarra o en una hoja lo ocurrido... no te preocupes
tenemos un tiempo, y podemos conseguir mas si se necesita; “Quieres tu
mufieco/juguete/foto/ (procurar tener un objeto de apego del estudiante en el colegio
cuando es pertinente conforme edad o diagndstico conocido). En todos los casos, intentar
dar mas de una alternativa, desde la cual la/el estudiante pueda elegir, como primer paso
hacia el autocontrol. Paralelamente, analizar informacidon que exista o pueda obtenerse
sobre el estado del estudiante antes de la desregulacién, por ejemplo, si durmié mal, si
sucedid alguiin problema en su casa o traslado, que aporten al manejo por parte de las/os
profesionales. Es importante mantener una comunicacion fluida con la familia.

2.- Etapa de aumento: ausencia de autocontroles inhibitorios cognitivos y riesgo para si mismo/a o
terceros:

e No responde a comandos de voz, ni a mirada o intervenciones de terceros, al tiempo que
aumenta la agitacion motora sin lograr conectar con su entorno de manera adecuada. Se
sugiere “acompanar” y no interferir en su proceso de manera invasiva, con acciones como
ofrecer soluciones, o pidiéndole que efectue algun ejercicio, pues durante esta etapa de una
desregulacion el/la nifio/a no esta logrando conectar con su entorno de manera esperable.

e Permitirle ir a un lugar que le ofrezca calma o regulacion sensorio motriz (por ejemplo, una
sala DEC acondicionada, que tenga algunos implementos que le faciliten volver a la calma).

e Permitir, cuando la intensidad vaya cediendo, la expresién de lo que le sucede o de cdmo
se siente, con una persona que represente alglin vinculo para él/ella, en un espacio
diferente al aula comun, a través de conversacion, dibujos u otra actividad.

e Conceder un tiempo de descanso cuando la desregulacion haya cedido.

Caracteristicas requeridas del ambiente en esta etapa de desregulacion emocional y conductual:

“Escuela de calidad, que educa para la vida”

e Permitirle salir un tiempo determinado a un lugar acordado en contratos de contingéncia,



Resguardar llevar al estudiante a un lugar seguro, libre de estimulos externos. Por ejéfriplo:
sala de recursos, sala sensorial, multitaller, sala DEC.

Evitar trasladarlo a lugares con estimulos similares a los desencadenantes de la crisis de
desregulacion.

Retirar elementos peligrosos que estén al alcance del estudiante: tijeras, cuchillos
cartoneros, piedras, palos, otros.

Reducir estimulos que provoquen inquietud, por ejemplo: luz, ruidos.

Evitar aglomeraciones de personas que observan, sean estos nifios/as o adultos.

Caracteristicas requeridas del personal a cargo en etapa 2 y 3 de DEC: Idealmente debe haber 3

adultos a cargo de la situacion (encargado, acompafiante interno, acompanante externo).

Encargado/a: Persona a cargo de la situacion, quién sirva de mediadora y acompafiante
directo del estudiante durante todo el proceso. Esta persona, idealmente debe tener un
vinculo previo de confianza con el/a alumno/a. Para tal efecto, es importante que varias
personas cuenten con entrenamiento previo. El/la encargado/a debe manejar la situacion
con tono de voz pasivo, bajo y carifioso. No demostrar enojo, ansiedad o miedo, al contrario,
tranquilidad, procurando no alterar mas la situacién. Si no logra manejar la situacion desde
el dmbito personal, es importante pensar en hacer un cambio de encargado/a, lo cual puede
ser temporal, mientras se la/o capacita, o definitivo.

Acompaiante interno: Adulto que permanecerd en el interior del recinto junto al
estudiante y el encargado, pero a una distancia mayor, sin intervenir directamente en la
situacion. El/la acompafiante interno permaneceran mayormente en silencio y siempre
alerta y de frente al estudiante con una actitud de resguardo y comprension.
Acompaiiante externo: Adulto que permanecera fuera de la sala o lugar en donde ocurra la
situacion, esta persona sera la encargada de coordinar la informacién y dar aviso al resto
del personal segun corresponda (llamar por teléfono, informar a directivos, otros). Al
finalizar, debe dejar registro de la intervencidn en Bitacora (Anexo Bitacora) para evaluar la
evolucién en el tiempo de la conducta conforme a la intervencion planificada.

Forma de informar a la familia, apoderada/o (etapa 2 y 3): Serd el/la acompafante
externo, el/la encargada/o de dar aviso al apoderado/a, quien en el caso pueda hacerse
presente en el lugar, con su llegada, se efectua la salida del acompafante interno, quedando
a cargo el/la encargado/ y el apoderado de “acompafiar”. Cuando las probabilidades de
desregulacion emocional y conductual se encuentran dentro de un cuadro clinico, como por
ejemplo, trastorno del espectro autista, alguna condicién de neurodiversidad u otra
necesidad, los procedimientos de aviso a apoderados, y si este podra o no hacerse presente,
deben estar establecidas en el plan de intervencién individual de el/la estudiante, donde
se especifiquen las acciones y responsables del proceso, medios por los que sera informada
la/el apoderado/ay la autorizacidn de éste/a para los mismos; dicha informacion debe estar
en conocimiento del personal a cargo del manejo de la crisis de desregulacién. En todos los
casos, el equipo de convivencia escolar y PIE, orientara sobre la responsabilidad que debiera
asumir en estos apoyos, estableciendo siempre medios para mantenerla/e informada/o en
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considerar siempre la informacidn y opinion del apoderado/a en los aspectos que faciliten
la mejor intervencidn y el trabajo colaborativo.

3.- Etapa de descontrol: Es cuando los riesgos para si mismo/a o terceros implican la necesidad de
contener fisicamente al estudiante. Esta contencién tiene el objetivo de inmovilizar al NNAJ para
evitar que se produzca dafio a él/ella 0 a terceros, por lo que se recomienda realizarla SOLO en casos
de extremo riesgo para éste/a o para otras personas de la comunidad educativa. Su realizacion debe
ser efectuada por un/a profesional capacitado que maneje las técnicas apropiadas: Accidn de
mecedora, abrazo profundo. Para efectuar este tipo de contencion debe existir autorizacion escrita
por parte de |la familia para llevarla a cabo, y siempre y cuando el estudiante dé indicios de aceptarla;
ya que puede tener repercusiones negativas en el momento o a futuro. Para cada caso se debe
contar con un Protocolo para cada estudiante/plan de intervencion DEC y situacion donde se
identifique su necesidad, con respeto a la dignidad de éste/a. Este debe ser desarrollado por el
equipo de aula, PIE, convivencia escolar familia, acompafiada por una bitacora (anexo Bitacora) para
mantener un registro de la evolucidn en el tiempo de la conducta conforme a la intervencion
planificada. En casos de situacidon extrema puede requerirse traslado a centros de salud, lo cual sera
consensuado con la familia.

IV.- IMPORTANTE

* Importante en todas las etapas descritas: No regafiar al estudiante, No amenazar con futuras
sanciones o pedirle que “no se enoje”, No intentar razonar con él respecto a su conducta en ese
momento.

*En casos de situaciones de alto riesgo para si mismo/a o terceros, es importante coordinarse con
equipo médico tratante o efectuar derivacion a médico psiquiatra, con el fin de recibir el apoyo
pertinente, y orientaciones de acciones futuras conjuntas, ya que pueden existir diagndsticos
concomitantes que requieran de tratamiento médico o de otros especialistas.
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BITACORA DESREGULACION EMOCIONAL Y CONDUCTUAL (DEC) T
1.- Identificacion del nifio/a, adolescente o joven
Nombre completo Edad
Prof. jefe Curso
Diagnéstico N.E.E.
2.- Contexto inmediato
Fecha Duracion
Hora de inicio Hora de fin
Dénde estaba el/la estudiante cuando se produce la DEC:
La actividad que estaba realizando el/la estudiante fue:
[IConocida [IDesconocida [IProgramada Oimprovisada
El ambiente era:
Tranquilo [JRuidoso N2 aproximado de personas en
el lugar:
3.- Identificacion profesionales y técnicos del establecimiento designados para intervencion:
Nombre Rol que ocupa en la intervencion

Encargado
Acompafante interno

Acompafiante externo

4.-ldentificacion apoderado y forma de contacto:

Nombre Celular

Forma en que se informé oportunamente a apoderados (conforme acuerdos previos y/o protocolo DEC):
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5.- Tipo de incidente de desregulacion observado, marque con X lo que corresponda:

[JAutoagresién [CJAgresion a otros/as estudiantes CJAgresion hacia docentes
[CJAgresidn hacia asistentes de la educacion  [Destruccion de objetos/ropa CGritos/agresion verbal
(Fuga [dOtro

6.- Nivel de intensidad observado:

1 Etapa 2, de aumento de la DEC, con ausencia de autocontroles inhibitorios cognitivos y riesgo para si mismo/a o

terceros.

1 Etapa 3, cuando el descontrol y los riesgos para si mismo/a o terceros implican la necesidad de contener

fisicamente.

7.- Descripcion situaciones desencadenantes:

a) Descripcidn de secuencias de hechos que anteceden al evento de DEC:

c) Descripcién de antecedentes “gatilladores” previos al ingreso al establecimiento (si existen):

OEnfermedad ¢Cual?

ODolor ¢Dénde?

Olinsomnio COHambre OOtros
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8.- Probable funcionabilidad de la DEC:
ODemanda de atencidn OComo sistema de comunicar malestar o deseo

[IDemanda de objetos LIFrustracion [IRechazo al cambio

Cintolerancia a la espera Clincomprension de la situacion

OOtra:

9.- Acciones de intervencion desplegadas y las razones por las cuales se decidieron:

10.- Evaluacion de las acciones de intervencion desarrolladas; especificar si hay algo que se puede mejorar y/o

algo que fue muy efectivo:

11.- Evaluacion de las estrategias preventivas desarrolladas, especificar si hay algo que se puede mejorar para

prevenir futuros eventos de DEC:

12.- Firmas

Nombre y firma acompafiante externo Nombre y firma apoderado/a
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