Comprender el TEAF: Trastorno del
Espectro Alcoholico Fetal

Guia integral sobre |la discapacidad invisible: de la
neurobiologia a la intervencion practica en familia y escuela.

Una aproximacion clinica y empatica para transformar el
estigma en comprension y el desconocimiento en accion.

& NotebooklLM



La Causa Evitable: Biologia, no Genetica

Teratogeno Potente: El alcohol interfiere
directamente con la organogénesis y la
maduracion neuronal del embrion. Los dafios
son permanentes e irreversibles.

Estadistica Critica: Es la primera causa
prevenible y no genética de retraso mental
en el mundo occidental.

Prevencion Absoluta: El TEAF es 100%
evitable si no hay exposicién prenatal al
alcohol. No hay una cantidad segura
demostrada.
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El Espectro del Trastorno: Un Termino Paraguas

SAF ARND ARBD
(Sindrome SAF Parcial (Trastorno del (Defectos
Alcohdlico Fetal) Neurodesarrollo) Congeénitos)
Anomalias faciales \/
Retraso de
crecimiento \/ \/
Afectacion del SNC
(Sistema Nervioso \/ \/ \/
Central)
Otras
malformaciones \/
korgénicas ]

Nota Clinica: La mayoria de las personas en el espectro (como aquellas con ARND) no presentan rasgos fisicos evidentes,

pero sufren graves alteraciones neurocognitivas.
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La Huella Fisica: Anomalias Centinela

Perimetro Craneal:

Hendiduras palpebrales
Paip Microcefalia evidente.

pequenas:

Apertura ocular reducida. \

Filtrum liso:
Desaparicion del pliegue
subnasal (grado 4 0 5).

Solo una minoria presenta el
fenotipo facial completo. La
ausencia de estos rasgos no

Labio superior fino:
Desaparece la forma de

arco de Cupido (grado 4 0 5). descarta el dano cerebral

organico subyacente.




La Discapacidad Invisible: El Iceberg del TEAF
El Iceberg del TEAF"

Incumplimiento de normas

Impulsividad extrema / s y problemas sociales.
e hiperactividad. 2

Lo que vemos Falta de atencién y

/ (Comportamlentu) \ fracaS'D EECUIH[.
-wﬁ?ﬁiﬁwq ’
[ Déficit severo en ] [ Incapacidad para pmcesar]
funciones ejecutivas. Lo que ocurre en el cerebro la relacion causa-efecto

(Dailo Neuroldgico)

[ Memoria a corto plazo J

/ Problemas de procesamiento
deficiente. (

sensorial y fatiga cognitiva.
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La mala conducta es un sintoma clinico de conectividad cerebral
deficiente, no una rabieta voluntaria. S



"Dismadurez”: La Brecha del Desarrollo

Edad Cronologica:
18 anos

Lenguaje Expresivo:
(a menudo enmascara los déficits)

Comprension Lectora:

Habilidades Sociales:

Regulacion Emocional:

EDAD

Las personas con TEAF* operan en multiples edades de desarrollo
simultaneamente. Las expectativas sociales asumen su edad cronologica,
generando frustracion constante y exigencias inalcanzables.
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Cambio de Paradigma:
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(Como se percibe)
Es un vago y no se esfuerza.

Lo hace a proposito para molestar.

Es el resultado de una mala crianza.

| — | Sufre fatiga cognitiva rapiday
| , problemas de memoria a corto plazo.

No es que no quiera, es que no puede

La Realidad Neurobiolodgica
(Cémo es)

Tiene una incapacidad organica para
entender el razonamiento de causay
efecto.

Es el resultado de un dano cerebral
permanente provocado por un
teratogeno.

Juzgar a una persona con TEAF agrava sus conductas disruptivas.

Comprender su cerebro es el primer paso del tratamiento.
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El Camino del Diagnostico: Liberar, no Limitar

A 0 ais I

£ BN By S N

1. Criterios de 2. Deteccion 3. Equipo o
Riesgo Temprana Transdisciplinar S AntorVengicy

Sospecha clinica, ~—>| Rolvital del pediatra —> Evaluacion medica —>| Eldiagnostico abre la

exposicion confirmada, de Atencion Primaria (Criterios Hoyme), puerta a adaptaciones
0 adopcion en paises o la escuela para iniciar neuropsicoldgica, escolares, tramitacion
de riesgo (ej. Europa la derivacion. genética y del de discapacidad y
del Este). entorno. terapias.
A /B g 5 s N s

“El diagnostico no etiqueta a la persona para limitarla, la distingue y la libera,
dandonos respuestas a preguntas que no sabiamos como formular.”
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El Rol de la Familia: Actuar como el “Cerebro Externo”

El Respiro Familiar:
Prevenir el burnout del
cuidador.

Establecer turnos de descanso
vitales para la salud mental
del entorno.

Reduccion de Riesgos:
Supervision intensa.

Para evitar problemas legales
o influencias negativas en la
adolescencia.

El Cerebro Externo:
Guiar y anticipar.

Apoyar continuamente en las
funciones ejecutivas que su
cerebro no puede realizar.

7\

Rutinas Rigidas:
Crear entornos
hiper-predecibles.

Los cambios imprevistos
generan ansiedad severa.

Role-Play Social:
Ensenar habilidades
sociales.

Mediante repeticidn practica y
simulacion en lugar de teoria.
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Adaptaciones en el Aula: Modificar el Entorno
P
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=—— Entorno Fisico: Reducir

drasticamente la
sobreestimulacion (luces
fuertes, exceso de ruido,
aulas abarrotadas).
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Demanda Cognitiva:

Dividir tareas complejas

en pasos muy simples

de un solo comando.

\

Metodologia:
Aprendizaje por repeticién
extrema. Lo aprendido
un dia puede olvidarse
al siguiente debido al
daino en la memoria.
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Apoyo Visual:

o o 0O 8

"

S

Sustituir instrucciones

verbales por apoyos

visuales permanentes.
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La Red de Intervencion: Un Enfoque Multidisciplinar

Sistema Sanitario

Diagnostico precoz (antes
de los 6 anos), farmacologia
y terapia psicologica.

\ Maximo /
Potencial del ", milia y

Escuela Individuo Entorno

Educacion especial, Hogar estable,
adaptaciones libre de violencia,
metodoldgicas y rutinas claras y
apoyo logopedico. asociaciones
de apoyo,

El TEAF dura toda la vida y no tiene cura. Pero el prondstico cambia radicalmente con un
diagndstico precoz y un frente unido. Ningun pilar puede sostener el tratamiento por si solo.
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Visual TEAF: Plataforma de proyectos, diagnostico
(App), formacién y apoyo continuo a familias.
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AFADEX

Informacion, formacién en escuelas y

apoyo a familias en Extremadura. l

Ecosistema de Apoyo y Recursos

SAFgroup

Asociacion de familias afectadas,
apoyo directo y comunidad.

Guia Clinica

Trastorno del Espectro Alcohdlico Fetal:
Guia para meédicos, familias y educacion

(GRIE, BCNatal).

No estas solo en el camino. Con la intervencion adecuada, comprension

neurobioldgica y apoyo comunitario, llovera de colores en sus vidas.




