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Resumen

La presente investigacion explora la relacion entre la informacion y los discursos del
Trastorno del Espectro Autista (TEA) difundidos en redes sociales - tomando como referente a
Instagram - y sus implicancias en la realidad material desde la perspectiva de profesionales en
la salud mental. Se propone identificar las caracteristicas y posibles patrones del contenido, las
representaciones sociales y los estereotipos presentes en Instagram asociados a esta
neurodivergencia, asi como analizar sus posibles influencias sobre practicas institucionales,
vinculos interpersonales y procesos de identificacion con el autismo. El estudio se sustenta en
la perspectiva tedrica del construccionismo social, entendiendo que las representaciones
sociales para cualquier diagndstico o trastorno psicolégico son producto de construcciones
intersubjetivas capaces de moldear significados, comportamientos y practicas colectivas. Se
adopta un enfoque metodoldgico cualitativo y exploratorio, orientado a profundizar en una
tematica poco estudiada actualmente mediante entrevistas semidirigidas, especificamente
desarrolladas para este trabajo. La poblacion objeto de estudio consiste de psicoterapeutas que
trabajan con autismo en adultos y que, a su vez, utilizan redes sociales, en especial Instagram.
Realizando un analisis comparativo y reflexivo de la informacion obtenida a lo largo de las
entrevistas, se logré explorar los objetivos planteados y alcanzar las conclusiones escritas en el

presente trabajo, posteriormente reconociendo posibles lineas de investigacion futuras.



Introduccion

Presentacion del tema.

Los Trastornos del Espectro Autista son descritos por los manuales de psicodiagnéstico
como afecciones del neurodesarrollo en las cuales los individuos experimentan dificultades
significativas para establecer y mantener interacciones sociales reciprocas y comunicarse
socialmente con otros, también adquiriendo patrones de comportamiento e intereses rigidos y
recurrentes (OMS, 2019). A pesar de que suele manifestarse durante la primera infancia (APA,
2013), son muchos los individuos que no reciben un diagndstico formal durante este periodo,
debido a la presencia de sintomatologia “sutil’, comorbilidad con otros trastornos y criterios
diagnésticos rigidos (Lupindo et al., 2022; Lai & Baron-Cohen, 2015). Acompafiando el avance
de la disciplina psicolégica, nuevos paradigmas, investigaciones y movimientos de activistas
han ampliado y modificado la manera de comprender profesional y socialmente a esta
neurodivergencia (Cooper et al., 2022), visible en la informacion, discursos y representaciones
compartidas en los diferentes medios de comunicacion. Con ello, se modifican tanto practicas
como dindmicas sociales en torno al autismo, y emergen, por asi decirlo, fenédmenos de

identificacion autonoma por parte de los individuos con el TEA (Overton et al., 2023).

Problema de investigacion.

Existe una profunda vacancia en la literatura sobre el posible vinculo entre las
representaciones sociales del autismo prevalentes en redes sociales (expresadas en la
informacion, imagenes y discursos compartidos sobre el mismo) y cambios a nivel colectivo
respecto a esta neurodivergencia, observando tanto la poblacién general como diagnosticada.
La gran mayoria de los estudios se centran en el fendmeno del diagnéstico tardio y “auténomo”
de la poblacién adulta (Lupindo et al., 2022; Lai & Baron-Cohen, 2015; Overton et al., 2023)
dentro de un contexto estadounidense, por lo general basandose en la utilizacion de
buscadores como Google. Rara vez se aborda la influencia actual del contenido divulgado a
través de las redes sociales en estos procesos de identificacion, asi como sobre las dinamicas
sociales y la calidad de vida experimentada por los individuos con autismo, particularmente en
Argentina, dejando un vacio de conocimiento. El siguiente trabajo busca abordar esta brecha
en la literatura y proporcionar un estudio exploratorio del fenémeno, a raiz de la escasez de las
investigaciones académicas realizadas. Plantea como problemas de investigacién el analisis de
la amplia variedad de informacion, patrones y discursos del TEA presentes en Instagram
reconocidos por los profesionales entrevistados, y la indagacion de sus posibles influencias
sobre la realidad material de la poblacién diagnosticada y general, centrandose en las
dimensiones de identificaciéon, vinculos interpersonales y practicas profesionales e

institucionales.



Pregunta de investigacion.

Todas estas consideraciones llevaron entonces a la formulacion de dos preguntas de
investigacién: ;cémo son los discursos, la informacion, y los patrones ligados al TEA en
Instagram reconocidos por los profesionales especializados en este campo? vy, ¢cuales son,
segun los profesionales, las implicancias de la informacion, discursos y patrones ligados al TEA

en Instagram sobre la poblacion diagnosticada y general?

Relevancia de la tematica.

El acceso a nuevas fuentes de informacion a través de la tecnologia, y la interconexion
global, ha transformado profundamente la forma en que las personas aprenden y se relacionan
con los diferentes campos de la salud (Anindita et al., 2023; Sukmawati et al., 2024). La
psicoeducacién y el psicodiagnéstico, actividades antes consideradas como ejercidas
exclusivamente por los profesionales especializados, comienzan a extenderse por las distintas
plataformas de conexion masiva. Bajo este contexto, resultaria de particular importancia
investigar de qué manera el uso de redes sociales modificaria la forma en la que los individuos
entienden e identifican diferentes diagndsticos y conceptos psicoldgicos (Corzine & Roy, 2024).
Particularmente, aquellos que han adquirido una creciente visibilidad digital en el ultimo tiempo,
como el autismo, acompafiado por paradigmas de despatologizacion, activismo y ampliacién
diagndstica.

Explorar, desde la perspectiva de psicélogos que trabajan con autismo, las
caracteristicas del contenido en Instagram que representa, divulga e informa sobre el TEA, y
con el cual los usuarios interactian, podria hacernos comprender, por un lado, los diferentes
cambios en su representacion social (Dewak, 2023), y por otro, la tendencia reciente de
identificacién con esta neurodivergencia. Mas no se trata Unicamente de examinar el campo
virtual, sino también los efectos concretos que estas representaciones podrian producir en la
realidad material, interviniendo en la conformacién de practicas institucionales, criterios de
abordaje y diagnéstico profesional, al igual que sobre procesos vinculares en distintos ambitos.
Consiste en un intento por indagar la posible unién entre construcciones colectivas presentes
en estos espacios digitales y los componentes de la realidad cotidiana que influencian y
estructuran las vidas de tanto la poblaciéon general como las de la comunidad autista.

La investigacion podria dar paso a, por ejemplo, nuevos estudios que profundicen
sobre la relacién entre la psicoeducacion de ciertos trastornos en redes sociales y el cambio en
las tasas de identificacidon, epidemiologia, criterios diagndsticos asi como en las
representaciones sociales del mismo. Podria, asimismo, aportar a la revisiéon de técnicas de
abordaje y diagnéstico asociadas al autismo, al igual que al acceso e inclusién de la poblacion

autista en espacios clinicos, educativos y sociales.



Objetivos.

Primer Objetivo General:

1. Explorar la informacioén, discursos y patrones ligados al TEA en Instagram reconocidos

por los profesionales entrevistados.

Objetivos especificos:

a.

Reconocer, a partir de los profesionales, la presencia, caracteristicas y
valoracion sobre el contenido actual ligado al TEA que existe en Instagram.
Identificar estereotipos, mitos y representaciones sociales ligados al TEA que
existen en Instagram, segun los profesionales.

Describir practicas de divulgacion cientifica sobre el TEA en Instagram

observadas por los profesionales.

Segundo Objetivo General:

2. Examinar las implicancias de la informacion, discursos y patrones ligados al TEA en

Instagram sobre la poblacién diagnosticada y general, segun los profesionales.

Objetivos especificos:

d.

Explorar las implicancias de las representaciones sociales, estereotipos y mitos
ligados al TEA en Instagram reconocidas por los profesionales, incluyendo
practicas profesionales e institucionales.

Registrar los posibles efectos de la informacién, discursos y patrones ligados al
TEA en Instagram sobre los vinculos afectivos, y otras relaciones
interpersonales, desde la perspectiva de los profesionales.

Reconocer, segun los profesionales, procesos de identificacion de los usuarios
con el diagnéstico de TEA a partir de la informacion, discursos y patrones en

Instagram.

Alcances y Limites

La presente investigacion permite realizar un acercamiento y analisis inicial a una

tematica de cronologia contemporanea, y por lo tanto, con escasa literatura precedente. De

esta forma, este trabajo vislumbra el inexplorado vinculo entre la variedad de representaciones

sociales para un trastorno psicolégico y el uso de redes sociales, considerando las posibles

implicancias del mismo sobre la realidad material de los sujetos diagnosticados y no

diagnosticados. Resulta una materia poco divulgada pero de gran relevancia social al contexto

tecnoldgico actual, atravesando el campo de la psicologia en multiples areas, permitiendo asi el

surgimiento de nuevas preguntas (por ejemplo, entorno a la influencia de la divulgacién

cientifica en redes sociales sobre la epidemiologia o consultas terapéuticas) o investigaciones

que ahonden en el mismo. Esta cualidad también involucrd una limitacién contextual ya que se



carecia de datos cientificos previos que agilicen y complementen el proceso de recoleccién y
analisis de datos, y que respalden con mayor evidencia a las interpretaciones formuladas.

Asimismo, las caracteristicas del disefio e instrumento elegidos conllevan la limitacion
de que la informacién obtenida se encuentra ligada a las valoraciones y discursos subjetivos de
los entrevistados, desarrollados en un determinado contexto geografico y temporal, no inmunes
a la evolucion de tanto la mirada social como de las corrientes teéricas. Por otra parte, este
trabajo no pretende establecer relaciones de causalidad o generalizar las conclusiones
alcanzadas, especialmente considerando la influencia del algoritmo, las tendencias y la red
social seleccionada (Instagram) sobre el contenido visualizado, y por lo tanto, en las respuestas
generadas. Caso contrario, el tamafo reducido de la muestra y su caracter no probabilistico
podrian funcionar como una limitacién. No obstante, la entrevista semidirigida demostré ser el
mejor instrumento para indagar con la necesaria flexibilidad y amplitud esta tematica ignota,
ofreciendo una gran heterogeneidad de resultados y notable riqueza de datos cualitativos.

En la misma linea, la muestra seleccionada resulta un gran alcance que permitid
indagar no solo la relevancia de la tematica para los entrevistados en primera persona, como
usuarios que interactian con contenido del autismo en Instagram, sino también como
profesionales formados en psicologia, cuyas valoraciones y perspectivas cuentan con sustento
tedrico y empirico. El hecho de que mas de la mitad de los entrevistados presenten un
diagndstico neurodivergente otorga un angulo de gran profundidad, autenticidad e impronta
personal a los datos recolectados, aportando al andlisis de las implicaciones generadas sobre
la vida de la poblacién diagnosticada.

Finalmente, debe notarse que con el fin de cumplir las extensiones formales de la
tesina se realizd un recorte considerable del rico material cualitativo recabado en las
entrevistas, asi como de las interpretaciones realizadas, priorizando aquellos que respondian
primariamente a los objetivos y las preguntas de investigacion planteadas. Dicho material, al
igual que el proyecto aqui planteado, podra funcionar como disparador para futuras lineas de
investigaciéon que tanto profundicen sobre esta tematica (por ejemplo, considerando el
contenido presente en multiples redes sociales) o se empefien en explorar nuevas

dimensiones, como el “Autodiagnéstico,” superando las limitaciones mencionadas.

Estado del Arte.

El surgimiento y uso masivo de las redes sociales en las dos ultimas décadas ha
desencadenado una gran variedad de fenédmenos aun en proceso de ser estudiados.
Particularmente, en el campo de la Psicologia, las investigaciones en torno a esta tematica han
sido tanto diversas como recientes, en general remontado los ultimos cuatro anos. Al tratarse
de un area de investigacion en desarrollo, aun hay algunos “huecos” desconocidos pero
concernientes para los profesionales de la salud mental, especialmente aquellos que trabajan

con el abordaje y la evaluacién de patologias y/o condiciones psicolégicas.



El estudio de Aragon-Guevara et al. (2023) es de especial relevancia para este trabajo,
ya que decidieron investigar el “alcance y precisién” de la informacion y contenido acerca del
TEA encontrado en TikTok, una de las redes sociales actualmente mas utilizadas.
Seleccionaron los 113 videos mas populares de la plataforma bajo el hashtag #Autismo
(alcanzaban las 198.7 millones de visitas) y realizaron un andlisis cuantitativo y cualitativo
sobre la confiabilidad de la informacion que proporcionaban (clasificandola en ‘“precisa’,
‘imprecisa” o “sobregeneralizacion”). Encontraron que solamente 27% del contenido mas
popular proporcionaba informacion “precisa” (en general creados por profesionales de la salud
mental), mientras que 41% resultaba erréneo o impreciso. Aragon-Guevara et al. (2023)
concluyen que la mayoria del contenido sobre el autismo presente TikTok, involucra
informacion errénea o discordante respecto a los conocimientos profesionales actuales, por lo
que debe haber mayor regulacion de los datos compartidos en las redes sociales y una
psicoeducacién “precisa” por parte de los profesionales de la salud. Las limitaciones que los
autores mencionan son respecto a la seleccion de la muestra: por un lado, eligieron videos de
una sola plataforma social (TikTok), dejando de lado a otras, y por el otro, la seleccién se
realizé en un Unico periodo de tiempo, sugiriendo que en un futuro esta podria cambiar (ante la
creacion de nuevos videos o tendencias propias de las redes sociales). Ademas, analizaron el
alcance y precision de la informacion circulando en la plataforma pero no las teméticas de las
publicaciones o los discursos sobre el autismo emergentes de estas, cuestidon pertinente para
este trabajo, omitiendo también los procesos de identificacién y las representaciones sociales
generadas.

Por otra parte, Hasan et al. (2023) deciden investigar como el contenido en las redes
sociales sobre los Trastornos de Ansiedad puede tener alguna relacién con su “normalizacion”
y “autodiagnéstico”. Realizaron dos estudios experimentales; en el primero, expusieron a 654
participantes a una serie de imagenes en formato de “Instagram” que “normalizaban” o “no
normalizaban” a los Trastornos de Ansiedad, posteriormente evaluando si ellos creian tener un
TA. El segundo estudio replicé al primero pero involucré a 151 participantes y evaluaron el
estigma sobre estos trastornos via una escala (considerando “exageracion de sintomas”,
“necesidad de tratamiento,” etc.) Encontraron que interactuar con contenido que “normalice” la
ansiedad aumentaba la probabilidad de los participantes de “autodiagnosticarse” con un
trastorno por sobre quienes no lo hacian, incrementando la conciencia de los usuarios respecto
al tema, pero llevandolos a confundir un estado de ansiedad “comun” con un TA. Hasan et al.
(2023) descubrieron que la “normalizacién” de estos trastornos desemboca en un aumento de
“autodiagnéstico” por la identificaciéon de los participantes con el usuario, y no en un
decrecimiento del estigma sobre estas patologias. Concluyen que “normalizar” estos trastornos
tiene un impacto positivo en aumentar la conciencia y la demanda de ayuda psicoterapéutica,
pero puede provocar un error a través del “autodiagnoéstico” y no reducir necesariamente su
estigma. Las limitaciones que expresan sobre su trabajo refieren a la muestra (no hay variedad

en el rango de edad o raza entre los participantes) y los estimulos (Unicamente utilizan



imagenes en formato de “Instagram”). Si bien esta investigaciéon aborda otro grupo de
trastornos, desarrollan un trabajo similar al aqui planteado al indagar la relacion entre el
contenido presente en las redes sociales y su impacto sobre la poblaciéon que interactua con las
mismas, atravesando las tematicas de representacion social, estigmatizacion vy
“autodiagnéstico.”

Overton et al. (2023) estudian las experiencias personales y las “barreras” del
diagndstico profesional que llevan a algunos adultos a identificarse asi mismos como personas
con autismo, con el fin de entender como se podria mejorar el diagnéstico profesional
tradicional. Mediante una revision de alcance seleccionaron la bibliografia, trece estudios
(cualitativos y cuantitativos) en los que analizaron la perspectiva de estos adultos, la “identidad
autista”, la visién del autismo como una discapacidad, etc. Los resultados encontrados
describen que el proceso de “autoidentificaciéon con el autismo” en adultos es producto de una
interaccion de multiples factores (culturales, sociales, personales, etc.), que aumenta el
autoconocimiento y la aceptacién positiva de la “identidad autista”, mejorando en el bienestar
psicolégico (Cooper et al., 2022), pero que a veces deriva de la obstaculizacion al acceso a un
diagnéstico formal por “estrategias de camuflaje”, variables de género, estigmas, etc. Overton
et al. (2023) concluyen que esta poblacion refiere una mayor dificultad para disponer de un
diagnéstico formal y frente a estas circunstancias la “autoidentificacion” puede ser crucial para
la salud mental y el bienestar de los adultos autistas. Esta investigacion brinda informacion
sobre aspectos planteados en los objetivos, indagando los procesos de identificacion con el
autismo vy las posibles implicancias de la representacion social de un trastorno sobre la realidad
material, en la forma de practicas diagnosticas deficientes. Sin embargo, no consideran el
posible rol de las redes sociales en el contexto actual como fuentes de psicoeducacion,
autoconocimiento e identificacion.

Por ultimo, Tse y Haslam (2024) investigan como y porqué las personas se identifican a
si mismas con determinados trastornos mentales para comprender las crecientes “tendencias”
a realizar “autodiagndsticos” y buscar ayuda psicolégica. Mediante un enfoque cuantitativo,
evalian a 474 estadounidenses (una muestra representativa de la poblacion general nacional)

sobre factores considerados influyentes (“conocimientos y creencias personales,” “estigmas,”

” o«

“presencia de trastornos mentales,” “busqueda de ayuda,” etc.) Descubrieron que aquellos
participantes con una perspectiva amplia de lo que constituye un trastorno mental eran mas
propensos a “autodiagnosticarse” y acudir a servicios de salud mental, por lo que Tse y Haslam
(2024) establecen que la forma en la que una determinada sociedad comprende a los
trastornos mentales impacta de manera significativa sobre la identificacion de los individuos con
ellos. Al utilizar encuestas autoinformes, estas podrian producir sesgos en los datos obtenidos
por Tse y Haslam (2024), y suponer una limitacion. La investigacion brinda datos importantes al
estudiar los fendmenos de representacion social, identificacion y “autodiagnéstico,” pero no
abarca ningun trastorno especifico ni evalla las posibles influencias del uso de redes sociales

en los mismos.



En sintesis, la literatura previa demuestra un vacio en el abordaje cualitativo de las
caracteristicas del contenido y las representaciones sociales presentes en Instagram del
autismo, y adicionalmente, las implicancias del mismo sobre la realidad material (abordando
desde practicas afectadas hasta la identificacion con el TEA). Mas aun desde la perspectiva de
psicoterapeutas que trabajen con este diagnéstico, justificando la necesidad de una

aproximacion situada en el contexto local.

Marco Teodrico

Teniendo en cuenta las preguntas de investigacion planteadas, el marco tedrico abarca
principalmente autores y conceptos propios de la Psicologia Social. A raiz de ello se adopt¢ al
constructivismo, postura epistemolégica (Seidmann, 2000) que propone que el conocimiento no
existe por si solo, como copia exacta de una realidad ya elaborada, sino que es producto de las
interacciones y relaciones dinamicas entre un sujeto y el mundo circundante, un sujeto que
busca conocer la realidad mediante la construccion de ‘modelos explicativos” modificables
(Serrano Gonzalez-Tejero & Pons Parra, 2011). Mientras construye una representaciéon de la
realidad exterior, que determina como la percibe e interpreta, “se va construyendo a si mismo”
(Seidmann, 2000). El conocimiento objetivo de la realidad externa es un ideal inalcanzable para
los seres humanos ya que el mismo es producto de procesos de construccién activos mediados
por aspectos subjetivos y sociales.

Tomando de base al constructivismo, la teoria del construccionismo social de Berger y
Luckmann (1966) plantea que la realidad es una “construccién social,” ya que el conocimiento y
los significados son creados en interacciones entre sujetos cognitivos y activos inmersos en un
determinado contexto, es decir, todo lo conocido es producto de construcciones humanas
intersubjetivas. El construccionismo social plantearia que tanto el diagnéstico como la
identificacion con una trastorno mental, y la representacion social del mismo, no es un proceso
individual o intrapsiquico, sino que es resultado de la pertenencia del sujeto a un contextoy a
“sistemas de relaciones sociales” (Serrano Gonzalez-Tejero & Pons Parra, 2011) en donde se
crean discursos y explicaciones mediante mecanismos de “externalizacién, objetivacion e
internalizacion” (Berger & Luckmann, 1966).

El concepto de “representacion social” nombrado en este trabajo esta relacionado al
construccionismo social, y refiere a una idea que Jodelet (1986, p. 474) elabora como “formas
de conocimiento especifico (...) de pensamiento social,” de saber cotidiano construido en las
interacciones sociales de un determinado grupo, cuyo proposito es ayudar a todos sus
miembros a ordenar, controlar y comprender la realidad externa. Funcionan como “guias” bajo
las cuales los sujetos interpretan y clasifican la realidad y a si mismos, y regulan su
comportamiento social. Son imagenes, practicas, categorias, valores, ideas, etc. en torno a una
situacién, fendmeno u objeto (Jodelet, 1986). Por esto el término “representaciones sociales”
del autismo permite hablar de los significados, ideas, estereotipos y mitos compartidos sobre

este trastorno en las redes sociales (con el cual los usuarios interactuan), y estudiar su



influencia en la realidad material a través de los discursos, valoraciones, comportamientos
sociales y practicas sostenidas tanto por la poblacion neurodivergente como la neurotipica.
Ambos conceptos, “estereotipo” y “mito”, son fundamentales para explorar las representaciones
sociales del autismo, en la medida que involucran construcciones interpersonales que permiten
entender y ordenar distintos aspectos de la realidad, difiiendo en que el primero suele estar
“cargado de connotaciones negativas” hacia un grupo humano (Amossy & Pierrot, 2020) y el
segundo toma la forma de relato veridico y justificativo (Martinez Herrera, 2011).

El término “Redes Sociales,” hace referencia a aquellas plataformas y medios de
comunicacion que le permiten a los individuos interactuar o establecer relaciones sociales de
forma digital (Taprial & Kanwar, 2012). Segun Taprial y Kanwar (2012), en ellas se realizan
practicas de creacion, interaccion e intercambio de “contenido” (fotografias, videos, relatos,
informacion, opiniones, etc.) generados por los “usuarios” - aquellas personas que utilizan las
redes y participan en estas practicas. Si bien suele asociarse a las redes sociales con
aplicaciones como “Instagram,” “TikTok,” “Facebook” y “Twitter”, también incluyen foros,
comunidades online, etc. (como “Reddit” o “Discord”). Se consideré a “Instagram” como la red
social mas adecuada para explorar el contenido vinculado al autismo en el presente estudio por
sobre otras plataformas, tanto por su uso masivo e internacional como por su habilitacion para
publicar contenido audiovisual de manera autébnoma y poco restrictiva.

Por otra parte, el concepto de “identificacion” aludido en los objetivos, es el que
Martin-Baré (1985) desarrolla para nombrar los procesos dindmicos con los cuales los
individuos imitan, comparten y realizan conductas, caracteristicas y valores de una persona o
grupo, los “agentes de la influencia social”, que perciben como figura/s de autoridad (en este
caso, podria considerarse a los diferentes activistas y divulgadores del autismo en Instagram).
La asociacion de ese agente con aspectos positivos o deseados (Martin-Baro, 1985) para el
sujeto es el motivo de la identificacién: lo vuelve modelo a seguir. Resulta un mecanismo de
supervivencia y adaptacion a la dinamica grupal que le permite a las personas desarrollar una
“identidad social” e integrarse al grupo, provocando un sentido de “pertenencia” (Martin-Baro,
1985). Tajfel (1986) sostenia que los humanos, como seres sociales, tienen la necesidad de
buscar el sentimiento de “pertenencia grupal”, y describe a los grupos como un conjunto de
personas que se reconocen de forma individual y social como parte de una “misma categoria,”
considerando las valoraciones y emociones que implica la pertenencia o no al grupo
(Gamoneda Padrén & Pafiellas Alvarez, 2022). Teniendo en cuenta todo ello, la identificacién
con el autismo a partir de contenido en redes sociales se podra ver en los propios testimonios
de los psicoterapeutas sobre los procesos observados en los consultantes y usuarios.
Asimismo, la presencia de comunidades de apoyo en Instagram para neurodivergentes, y su
posible valor para aquellos quienes se identifican con el mismo, permitira explorar los
conceptos de “pertenencia al grupo” e “identidad social.”

Finalmente, el concepto de “divulgacion cientifica” podria describirse como la practica

de transmitir a la sociedad teorias, conceptos, descubrimientos o “cualquier actividad cientifica
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(...), utilizando los canales, recursos, y lenguajes adecuados para que estos los puedan
comprender y asimilar,” (Segui Simarro et al., 2015). Son muchos los estudios que abordan la
discusion acerca de la importancia y la validez de las redes sociales, especialmente Instagram,
como medios de divulgacion cientifica (Gutiérrez-Sanchez et al., 2023; Martin-Nera et al., 2022;
Mufioz Gallego et al., 2023) y psicoeducacién de la poblacion en el presente (Wu & Sonne,
2021; Molina Ruiz et al., 2022; Lam et al., 2017; Yen, 2025). Indagando sobre las practicas de
“divulgacion cientifica”, se conocera mas acerca de la presencia, estado y caracteristicas del
conocimiento cientifico relacionado al autismo en Instagram. O bien, contenido desinformativo y
pseudocientifico, donde las explicaciones y datos compartidos sobre esta neurodivergencia se
apoyan sobre “generalizaciones y afirmaciones sin una metodologia y fundamentos cientificos,”
aunque aparenten lo contrario (Chavez, 2022). Consecuentemente, se entendera en mayor
profundidad el contenido e informacion vinculado a esta neurodivergencia consumido vy
privilegiado por los usuarios, y las posibles implicancias y representaciones sociales

emergentes del mismo.

Desarrollo Metodoldgico

Supuestos.

Los supuestos derivados de cada objetivo elaborado fueron en total seis. Partiendo
desde ambos objetivos generales del presente estudio, se formularon como supuestos
generales que, por un lado, la informacion, discursos y patrones ligados al autismo en
Instagram reconocidos por los profesionales serian principalmente de caracter experiencial, con
abundante sobregeneralizacion, estereotipantes y con escaso respaldo cientifico. Por otro lado,
que las implicancias del mismo reconocidas por los profesionales involucraran la identificacion
de los usuarios con el autismo, la generacion de nuevos estereotipos y desinformacion, v,
simultaneamente, mayor psicoeducacién o consciencia de la poblacién general acerca de esta
tematica.

- Para comenzar, el primer y tercer objetivo especifico derivaron en el primer supuesto
especifico que estima que los profesionales reportaran un incremento del contenido
actual ligado al autismo en Instagram, mayormente vivencial y con escasa divulgacién
cientifica en esta plataforma.

- El segundo supuesto especifico, correspondiente al segundo objetivo especifico,
proyecta que los profesionales identificardn en Instagram estereotipos, mitos y
representaciones sociales sobre el autismo vinculados a tanto perspectivas
tradicionales con visién patologizante, enfocadas en la discapacidad y los desafios
sociales, como a paradigmas actuales, sobregeneralizado los signos e indicadores y
“romantizando” el diagndstico.

- A raiz del cuarto objetivo especifico, el tercer supuesto especifico considera que los
entrevistados podrian reconocer practicas mayormente contraproducentes o

perjudiciales para la comunidad autista en diversas disciplinas profesionales,
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vinculadas a las representaciones sociales, estereotipos y mitos identificados en
Instagram.

- Por dltimo, el cuarto supuesto especifico expresa que el contenido presente en
Instagram ligado al autismo puede ejercer una influencia considerable en tanto los
procesos de identificacion de los usuarios con esta condicion, como sobre las

reacciones al diagnéstico emergentes de los vinculos afectivos del individuo.

Tipo y Disefo.

Teniendo en cuenta los objetivos delimitados y el estado actual de escasa literatura
vinculada a la tematica de estudio, se consider6 que una investigacion con enfoque cualitativo y
disefio exploratorio seria la mas adecuada. El enfoque seleccionado permitira investigar los
objetivos delimitados con un mayor margen de flexibilidad, habilitando profundidad y
heterogeneidad en las respuestas de los entrevistados, agilizando el analisis de la tematica y la

formulacion de interpretaciones.

Unidad de andlisis, Poblacién y muestra.

Respecto a la unidad de analisis, poblacién y muestra, se derivd en la seleccion
presente, “no representativa” y “no probabilistica”. Se consideré que la mejor eleccion de
unidad de analisis para esta investigacion consistia de cualquier psicoterapeuta argentino que
trabaje con autismo en adultos y que utilice Instagram, siendo la poblacion todos los
psicoterapeutas argentinos especializados, o al menos, que trabajen con este grupo y cuenten
con un usuario de Instagram, y seleccionando una muestra “no probabilistica” en bola de nieve
de ocho psicoterapeutas argentinos que abordan autismo en adultos y utilizan Instagram (para
facilitar el compromiso con la entrevista y familiaridad con el tema a investigar). Se seleccion6
la red social “Instagram” como la plataforma fuente de analisis debido a sus mecanismos de
funcionamiento, su consumo masivo y el grupo etario de los usuarios, aumentando la
probabilidad de que la muestra tenga un usuario creado en este medio por sobre otros. Los
criterios de exclusién se basaran en aquellos psicoterapeutas que no trabajen con autismo en
la poblacion adulta, que no cuenten con un usuario de Instagram y que no residan en

Argentina.

Tabla 1.

Datos Demograficos de los Participantes de la Investigacién. Fuente: Elaboracion Propia.

Nombre Edad | Profesion | Orientacion | Poblacion con | Formacién en Creador/a | Diagnéstico
la que trabaja Neurodivergencias | de
(NDs). contenido
Luz 32 Psicologa | Sistémica. Adultos, foco Formacion en TEA. | Si, Autismo.
Clinica. en mujeres con | Evalta TEA. @muejere
Docente. TEA. sneurodive

r
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Romina 36 Psicéloga | TCC, TACy | Adultos NDs. Diplomatura en Si, Autismo
Clinica Terapia TEA, certificadaen | @mi_salud
Integrativa. ADOS-2. Evalua mental 'y
TEA'Y TDAH. @equipon
eurodivers
o
Anna 30 Psicéloga | TCC. Adultos con Formada en TEA. Si, Autismo.
Clinica Formada en TEA. @psi.abdal
Arteterapia aanna
(entre otros)
Karen 30 Psicéloga | Formacion en | Adultos y Formacién en NDs. | Si, Autismo,
Clinica. TCly jévenes con Evalua NDs en @construy | TDAH y altas
AT. Neurociencia | NDs (entre adultos: TEA, TDAH | endohuella | capacidades.
Docente. s (entre otros). y altas s
otros). capacidades.
Mariano 31 Psicologo | Formacion en | Jévenes - No, tiene -
Clinico Neurociencia | adultos e cuenta de
Sy psic. infanto-juvenile usuario.
educacional s con NDS
Micaela 31 Psicologa | TCC. Adultos con Formacion en TEA | Si, -
y sexologa depresion, en mujeres. Evalua | @comunid
Clinica. ansiedad y NDs | TEA. adneurodiv
Docente. (foco mujeres). ersa
Tomas 39 Psicologo | Abordaje Infanto - juvenil - No, tiene -
Clinico. Integral y jovenes cuenta de
AT. adultos con usuario.
NDs o Ttos del
lenguaje (foco
hombres).
Vivian 42 Psicologa Sistémica. Adultos con Formacion en Si, TDAH
Clinica Formacion en | NDs (foco TDAH y NDs en @psi.vivih
t. de parejas, | TDAH). adultos. No evalua udson
TRAH y Parejas. TEA.

EMDR.

Fuentes.

A partir de la unidad de analisis seleccionada, la fuente utilizada para la siguiente tesis
es primaria, ya que provendra de la informacién y los datos cualitativos recolectados en la
entrevista semiestructurada de desarrollo personal realizada a los psicoterapeutas. La
experiencia y perspectiva tanto personal como profesional de los entrevistados proveera
riqgueza de datos a este disefio exploratorio que busca indagar el posible vinculo entre las redes
sociales (tomando como referente a Instagram), la representaciéon social del autismo y los

procesos de identificacion, entre otros.

Instrumentos y Variables.
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El contenido del autismo es una variable que, al igual que todas las planteadas, se
explorara a través de una entrevista semidirigida, de disefio propio, a los profesionales
especializados. El uso de esta fuente primaria permite una mayor flexibilidad y variedad en la
respuesta de los entrevistados, promoviendo riqueza de datos cualitativos, y simultdneamente
investigar los objetivos elaborados mediante preguntas planificadas. La definicion operacional
de esta variable consiste de todas las publicaciones identificadas por los entrevistados en
Instagram vinculadas al autismo, y la valoracién generada sobre las mismas. Se indagaran
multiples aristas de la variable, considerando el formato (imagenes, videos y comentarios),
caracteristicas de la informacién (vivencial, cientifica o educativa), publicadores (activistas,
divulgadores y profesionales), frecuencia e incremento de dicho contenido en esta plataforma.
A través de preguntas que interpelen directamente la experiencia y perspectiva de los
profesionales, se espera obtener un entendimiento mas profundo sobre el estado actual y las
posibles implicancias de la informacion, discursos e ideas sobre el autismo presentes en esta
red social.

Adicionalmente, se formularon dos variables fuertemente relacionadas entre si. Por un
lado, la variable estereotipos y mitos del autismo puede definirse operacionalmente como la
presencia, frecuencia, caracteristicas y divulgadores de publicaciones que contengan
estereotipos y/o mitos del autismo detectadas por los entrevistados en Instagram. Por otro lado,
la influencia de los estereotipos, mitos y el contenido general del autismo sobre los usuarios es
una variable que se indagara mediante preguntas como “; Crees que los estereotipos y/o mitos
que mencionaste generan ciertas practicas en distintos ambitos?”y “;Notas que la poblacion
general reaccione o actue de forma particular ante estos estereotipos?”. En tanto su definicion
operacional, consiste en la identificacion y valoracion por parte de los entrevistados de los
diferentes comportamientos y perspectivas de la poblaciéon general, al igual que practicas
institucionales y profesionales, vinculadas a los estereotipos y mitos del autismo presentes en
Instagram. Se considerara la frecuencia, caracteristicas e implicancias de tanto dichas
practicas como de las reacciones al diagndstico e interacciones de la poblacion neurotipica con
la comunidad autista. A partir de los resultados obtenidos en ambas variables se podra
investigar en mayor alcance la representacion social del autismo en Instagram, y sus posibles
efectos en la realidad material, buscando considerar el rol que ejerce sobre diferentes areas
que contribuyen o inciden en la calidad de vida de la poblacion en el espectro.

Las practicas de divulgacion cientifica identificadas es una variable que permite que los
entrevistados desarrollen sus testimonios tanto como usuarios, creadores de contenido y
profesionales en esta plataforma. Se define operacionalmente como el reconocimiento y
valoracion por parte de los profesionales de la existencia, frecuencia y caracteristicas del
contenido y publicadores que comparten informacion cientifica sobre el autismo en Instagram.
Durante las entrevistas se profundizara sobre el posible impacto de divulgar cientificamente en
redes sociales sobre el autismo, la diferencia de realizar esta labor en otros medios, y la

presencia de informacion pseudocientifica relacionada a esta neurodivergencia en Instagram.
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De este modo, se tendra una imagen mas clara respecto a las fuentes y las caracteristicas de
la informacion sobre el autismo compartidas actualmente en Instagram, ampliando las bases
comparativas y de analisis para los objetivos generales del estudio.

Las ultimas variables permitiran indagar desde diferentes perspectivas las instancias de
identificacién con esta neurodivergencia, ahondando sobre las implicancias del contenido y la
representacién social del autismo en Instagram puntualmente sobre la identidad social e
individual. La definicién operacional de la variable Procesos de Identificacion Observados,
podria describirse como aquellas situaciones registradas y valoradas por los entrevistados en
las que individuos expresaron identificarse con el TEA a partir del contenido consumido en
Instagram. Se explorara no solo la existencia de dichos procesos de identificacién individual
con el autismo - en cierta medida inspirados por la informacion, comunidades y discursos
compartidos en esta red social - sino también la frecuencia, implicancias y caracteristicas de los
mismos. La variable involucramiento personal con el contenido, en cambio, se define
operacionalmente como los testimonios de los entrevistados sobre el vinculo o impacto que el
contenido, los activistas y divulgadores del autismo en Instagram han tenido sobre su vida
privada y profesional. Esta variable se abordara de manera directa hacia el final de las
entrevistas a modo de cierre, dando el lugar también para que los participantes expresen ideas

adicionales y resuman lo desarrollado.

Procedimiento.

El procedimiento para investigar el presente proyecto de tesis involucro, primero, el
disefio del instrumento de recoleccion de datos, la entrevista semiestructurada a los
psicoterapeutas, y el consentimiento informado. Se formularon catorce preguntas orientadas a
indagar cada uno de los objetivos especificos delimitados, permitiendo el surgimiento de
nuevas preguntas o la profundizacion en las respuestas sobre el curso de las entrevistas. Por
otra parte, se constituyé la muestra de la investigacién a través del método bola de nieve,
contactando a diferentes psicoterapeutas argentinos que trabajan con la poblacién autista y que
cuentan con un usuario creado en Instagram, ya sea para uso personal o profesional (tales
como @mujeresneurodiver, etc.) Tras gestionar estos dos puntos se aplicé el instrumento,
realizando las entrevistas en modalidad remota, acorde a los horarios y disponibilidad de los
participantes, previamente asegurando la firma del consentimiento informado. Luego, comenzé
la transcripcién de las entrevistas a través del Software “Deep Gram”, y el posterior analisis de
los datos cualitativos obtenidos categorizando las respuestas. Primero, a partir de los objetivos
abordados por cada una de ellas, y posteriormente examinando la valoraciéon y nivel de
consenso alcanzada en cada una (por ejemplo, “El contenido del autismo presente en redes
sociales es util y puede ayudar a romper estereotipos, es una postura compartida por cinco
entrevistados sobre la informacién, discursos y patrones del autismo en Instagram.”) Por ultimo,
se formularon conclusiones basadas en el analisis de los datos cualitativos obtenidos, y se

establecieron los limites y alcances del presente trabajo.
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Resultados y Discusion del Primer Objetivo General

La informaciodn, discursos y patrones ligados al TEA en Instagram reconocidos por los
profesionales.

La siguiente seccion se propone explorar la informacién, patrones y discursos ligados
al autismo en Redes Sociales - particularmente en Instagram - reconocidos por los
profesionales entrevistados. Se buscara describir las caracteristicas y el valor de dicho
contenido desde la perspectiva de los entrevistados, al igual que indagar la presencia
estereotipos y mitos de autismo en esta plataforma digital. Para ello se analizara tanto las
concordancias que existen entre los distintos profesionales asi como aquellos nudos

problematicos, discrepancias o dilemas referidos por los mismos.

1. A. El contenido actual del TEA en Instagram.
Incremento del contenido.

En primer lugar, se logra identificar que la mitad de los entrevistados concuerda en que
actualmente existe una mayor propagacion de contenido digital e informacion académica y
mediatica acerca del autismo y las neurodivergencias, llevando asi a un “auge” de la tematica
en los ultimos afios.

“Si, ultimamente, sobre todo en autismo (...).” (Entrevista 5, Mariano).

“(...) estda ahora mucho como autismo, TDAH, (...) neurodivergencias (...) no sé

si es lo que sucede a nivel concreto, objetivo, estadistico, pero (...) si me llega algo

de salud mental en cuanto al algoritmo esta relacionado con eso.”

(Entrevista 6, Micaela).

“(...) con el autismo (...) viene habiendo una corriente de personas obteniendo sus

diagndsticos en la adultez, y eso también implica (...) mas personas autistas que

justamente aparecen en redes.” (Entrevista 1, Luz)

“(...) TEA, igualmente, en este ultimo tiempo (...) se habla muchisimo (...) es algo

que esta muy de moda, que se ve mucho.” (Entrevista 7, Tomas)

Mientras que las respuestas de los profesionales citados coinciden en el aumento y
propagacion del contenido digital e informacién relevante al autismo en las redes sociales, las
razones atribuidas a este fendmeno difieren. Algunos adjudican una explicacion epidemiologica
y paradigmatica, como un incremento en el numero de personas con este diagndstico, y por lo
tanto, de informacion y testimonios. Otros identifican un posible sesgo profesional o de
algoritmo, asi como una mera cuestion de tendencia de la tematica, aumentando su presencia
en redes sociales. Se consideraran y retomaran estos importantes puntos a lo largo de este

trabajo.

Valoracion del contenido ligado al Autismo.
Ahora bien, a pesar de la gran propagacion y visibilizacion que actualmente tiene la

tematica, existen opiniones diversas acerca de la idoneidad, funcién y consecuencias de este
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contenido. Por un lado, hay profesionales que valoran la expansion de divulgacion relativa a las
neurodivergencias, ya que esto permite al publico general (y a otros profesionales de la salud
mental) conocer acerca de esta materia, al igual que desmitificar, concientizar y alertar acerca
de las particularidades de estas condiciones.

“(...) es necesario en la medida que sale desde el respeto y conocimiento con

aquellos contenidos que tengan fundamentos también. (...) como usuaria de las redes,

es re importante que se hable y que se nombre (...) que pueda haber (...) informacion

solidaria, y que alguien pueda entender como acompanar a una persona autista o

entender a una persona autista, o si se puede identificar o no, ‘rastrear’ el espectro

(...).” (Entrevista 4, Karen)

“(...) hay ahora muchos creadores de contenido que tratan de hacer hincapié en

romper con esos estereotipos, (...) tratan de visibilizar esos desafios. (...) romper

con ese imaginario.” (Entrevista 6, Micaela).

“Yeo una cuestion, (...) del cambio de paradigma (...) el paradigma de la

neurodiversidad, de que no son patologias como me las ensefiaron a mi en el DSM-IV

sino que son condiciones. (...) pensar a una sociedad mas inclusiva de verdad, (...)
integrarnos. (...) ese lado me parece super productivo (...).” (Entrevista 8, Vivian).

“(...) ayuda a que sea bastante masificable (...). Tiene por ventaja que es accesible,

quizds como desventaja que a veces queda un poquito en la superficie, pero como

punto de entrada esta bueno.” (Entrevista 5, Mariano).

“(...) es algo bueno porque puede ser un disparador (...) puede llegar a generar

consciencia. (...) es positivo que se hable el tema porque hace un par de afos no

existia todo esto, pero es un arma de doble filo porque a veces se abusa (...).”

(Entrevista 7, Tomas).

Desde esta postura, la practica de creacion de contenido y divulgacion sobre autismo
en Instagram permite iluminar nuevas consideraciones y ampliar la perspectiva general
existente, y por lo tanto, también su representacion social. Visibiliza tanto al autismo en si como
a la variabilidad dentro del espectro, al igual que los diferentes desafios a los cuales las
personas con esta neurodivergencia pueden enfrentarse, abogando por una mayor integracion,
entendimiento y tolerancia en la sociedad.

Por otro lado, como demuestra la ultima cita, hay profesionales que consideran que
cierta clase de contenido e informacion del autismo presente en Instagram puede resultar
contraproducente, debido a los efectos generados sobre la representacion social del trastorno,
y a la falta de formacién profesional y respaldo cientifico de algunos creadores de contenido.

“Creo también que genera bastante confusién, porque hay muchas personas
hablando desde su propia experiencia (...) hay una distancia si habla un profesional a
si habla una persona en el espectro. (...) puede generar muchisima romantizacion

(...) le puede quitar entidad al padecimiento que también genera (...) es algo que vi
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muchisimo en las redes y que no me gustd, ahi es donde recae que la gente piense,
“si sos autista no necesitas ningtin apoyo (...).” (Entrevista 4, Karen)
“(...) me asusta que el que no tiene criterio o un contacto que lo pueda orientar para lo
cientifico, podes caer en cualquier lado. (...) eso me parece muy peligroso (...) que
las vacunas causan autismo, el TDAH se puede curar si dejas de comer gluten (...)
Toda esa informacion falsa.” (Entrevista 8, Vivian)
“(...) muchas personas pueden terminar (...) “subestimando” las dificultades (...) lo
que tienen las redes es que podes compartir un posteo muy corto (...), hay muchas
experiencias personales (...) entonces se va “corriendo” el eje de lo que seria ser
neurodivergente. (...) tener una condicion de salud mental implica (...) un malestar
clinicamente significativo (...) puede pasar en redes con la sobregeneralizaciéon de
la informacién.” (Entrevista 6, Micaela).

“(...) me aparecen algunos casos de personas que la informacién que difunden no

es tan respetuosa (...) termina siendo un poco contraproducente (...) Como

“obligate a mirar a los 0jos.” Y ese tipo de contenidos que aparecen a veces (...) que

no estan buenos. Incluso aunque (...) parecieran estar avalados por discursos

cientificos.” (Entrevista 1, Luz)

“(...) hoy (...) el acceso a esa discusién esta al alcance de cualquier persona. Y si uno

no esta suficientemente informado, puede (...) generar confusiones, (...) generar una

preocupacion excesiva (...) por ahi ni la estas buscando y te llega. Ese es el gran
problema. (...) hay mucha gente que por tener muchos seguidores, tienen como el
titulo ya asignado, y por ahi no son profesionales de salud. (...) Y no hay ningun tipo
de aval de parte de Instagram (...) para decir “esta persona tiene la autoridad como
para poder hablar del tema.” Y eso genera sobreinformacién y desinformacion. (...)

Hay informacién por todas partes, pero (...) es muy superficial, usada con mucha

liviandad y sin profundidad.” (Entrevista 7, Tomas).

Si bien algunos de ellos reconocen los aspectos positivos de esta expansiéon de
contenido, también sostienen una posicién critica y analitica ante las implicancias sobre la
representacion social del autismo y los discursos, posturas e informacion compartida o
divulgada por los usuarios, muchas veces no profesionales de la salud mental. Entre ellas,
mencionan la “‘romantizacion” de la condicion, minimizando los desafios o el malestar
involucrado, la sobregeneralizacién y superficialidad de la informacion, relacionada a la
“naturalizacién” de experiencias y términos propios del autismo, y la masificacion de

publicaciones y discursos pseudocientificos, desinformando y confundiendo a otros usuarios.

Contenido vinculado a la Salud Mental en Redes Sociales.
Es importante considerar que para poder abordar temas como la informacién, los
patrones y los discursos ligados especificamente al autismo en Instagram, se deberia

previamente indagar estas cuestiones vinculadas al campo general de salud mental. De esta
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forma, se podra comprender y sugerir con mayor claridad y profundidad especulaciones
respecto al primer objetivo de esta investigacion. Desde este posicionamiento, los profesionales
han desarrollado sus diferentes opiniones y descripciones de las caracteristicas del contenido
que han encontrado en Instagram vinculado al campo de la salud mental. Resultante, el punto
de concordancia encontrado ha sido la gran diversidad de contenido existente, en tanto
formatos, tematicas y fuentes de informacion.
“(...) veo un poco de todo. Hay cuentas por ahi muy serias, muy formales, que suben
estrictamente contenido cientifico (...) pero bajado a un posteo. Después hay gente
que habla desde su experiencia personal (...) son distintas aristas que van
construyendo y esta bueno que haya de todo (...).” (Entrevista 3, Anna).
“(...) el contenido salud mental es muy variado. (...) estd ahora mucho autismo,
TDAH, (...) narcisismo, (...) la gente estd hablando mas de la salud mental. De
depresion, ansiedad. “Bellamente,” por ejemplo, que habla de los trastornos
alimentarios (...) depende de tus intereses, hacia donde te lleva el algoritmo. (...)
no sé si, (...) los médicos, los abogados tendran disponible lo mismo que hay de salud
mental.” (Entrevista 6, Micaela).
“(...) hay publicaciones relativas a trastorno obsesivo compulsivo, ansiedad y
depresioén. Es lo que mas auge estoy viendo (...).” (Entrevista 5, Mariano).
“(...) veo contenido, veo memes (...) que vienen de profesionales. (...) el contenido
que veo esta basado en la evidencia, porque es el enfoque desde el cual me paro.
Cada tanto me aparece algun que otro enfoque (...) como una pseudociencia. (...)
Tenés de todo. (...)" (Entrevista 2, Romina)
“(...)"Bellamente” (...) es psicéloga que hace contenido, (...) lo que mas veo, tiene que
ver con los TCA y estandares de belleza, imposibles de alcanzar (...) incluso esta en
las redes desde que yo soy re chica (...).” (Entrevista 4, Karen).

Al igual que ocurri6 con el contenido vinculado al autismo en Instagram, los
profesionales también discrepan sobre la idoneidad, validez e impacto de las publicaciones
existentes en esta red social sobre temas relacionados a la salud mental. La variedad de
contenido mediatico e informacién pertinente a la psicologia en redes sociales da lugar a que
los entrevistados reflexionen sobre los posibles efectos que estos podrian provocar en los
usuarios y la sociedad, tanto de manera positiva como negativa.

“(...) la gente esta hablando mas de la salud mental. (...) es importante porque
también tienen la funciéon de informar, de prevenir. (...) si se hace con
responsabilidad y con seriedad, también puede llegar a generar una funcién social,
que a la poblaciéon le termine siendo util (...), poder detectar ahora esto que me
pasa (...) tiene eso a favor.” (Entrevista 6, Micaela)

“(...) hay una sobreinformacion de un montén de cuestiones, hay un montén de
informacién sin criterio. Hay veces que abro las redes y me duele, cualquiera

diciendo cualquier cosa, es terrible, hay que tener criterio en qué mirar y qué no.
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(...) esta bueno que haya informaciéon basada en la evidencia cientifica para
competir un poco, porque a los chicos les llega el TikTok de cualquier cosa, (...) que
les llegue un TikTok de cémo manejar la ansiedad puede estar bueno (...).”

(Entrevista 8, Vivian)

“(...) hay un monton de cosas en las redes sociales que nos impactan de una forma
muy daiina en la salud mental y también que nos impacta de forma muy
positiva. (...) El peligro esta en que a veces suceden cosas por fuera de un marco
de alguien con responsabilidad, de un montén de gente hablando boludeces (...) y
que personas que no puedan recurrir a espacios de salud mental o que no siguen a
cuentas de profesionales (...).” (Entrevista 4, Karen).

“(...) esta bueno que haya de todo, (...) fomenta un poco que uno desarrolle su
propio criterio. Que no sea consumir una cosa pura y exclusivamente.”

(Entrevista 3, Anna).

Entendiendo que el valor y las repercusiones del contenido en redes sociales sobre la
salud mental sera tan variado como el mismo, la mayoria de los entrevistados pueden
reconocer aspectos positivos y negativos. Desde aquella devolucién positiva, se enfatiza el rol
de psicoeducacioén y prevencion que la divulgacion y creacion de contenido sobre salud mental
en Instagram pueden ejercer, haciendo especial hincapié en la importancia de fomentar
contenido basado en evidencia y/o proveniente de profesionales formados. El detrimento
mencionado, en cambio, se dirige a que la diversidad de usuarios y contenido en redes sociales
también provocaran distorsiones en la informacion (por falta de criterio profesional o respaldo

cientifico) y confusiones o desconocimiento en los individuos que interactdan con ellas.

1. C. Practicas de Divulgacién Cientifica del TEA en Instagram.

Continuando la idea previamente mencionada, se ha expuesto que segun los
entrevistados citados, parte de los alcances “contraproducentes” del contenido sobre el autismo
compartido en Instagram se relaciona con la presencia de publicaciones y discursos
pseudocientificos o escasamente basados en evidencia. Por consiguiente, fue considerado
relevante a los objetivos de este trabajo indagar sobre las practicas de divulgacion cientifica del
autismo en redes sociales (particularmente Instagram) reconocidas por los profesionales.

Gran parte de los entrevistados compartieron haber encontrado en Instagram
divulgadores o publicaciones con respaldo cientifico sobre el autismo, en mayor o menor
medida.

“Si (...) algunas cuentas (...) los activistas suelen publicar los papers (...) A veces
un informe (...) “Meltdown, la vivo de tal y tal manera,” pero en algunos casos suelen
poner en la publicacién la referencia bibliografica (...) Profesionales muy
poquitos, (...) por lo general lo que dicen, (...) digo, “ah, esto lo saco6 de tal paper,”
(...) trato de focalizarme en profesionales que tengan enfoques basados en evidencia,

porque (...) acuden a la ultima informacién actualizada sobre un tema.”
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(Entrevista 2, Romina).
“Si. (...) posts que citan a articulos cientificos que tratan de poner lo mas claro
posible algunas cuestiones. (...) explicar como se ven los Ultimos manuales
diagnésticos, la cuestion del espectro autista, o como el mismo término va
cambiando constantemente. (...) hay de base cierta cientificidad en muchos
posteos y eso esta bueno. (...) Los que mas vi fueron profesionales de la salud
que descubrieron (...) que tenian una neurodivergencia. Y a partir de eso (...
dijeron “puedo hacer algo al respecto, estoy dentro de esto, ayudo a quienes estan
conmigo de alguna manera.” (Entrevista 5, Mariano)
“De papers, como extractos (...) hay muchos que hacen glosarios sobre cosas de
autismo, o de cuestiones sensoriales que me llevaron a querer saber mas. (...) uno
no se tiene que quedar con eso, pero como disparadores son espectaculares. (...)
Cuestiones que estan basadas en informacion de glosarios (...) en tal libro, basado
en esta investigacion (...). Si, algunos profesionales de la salud de diferentes
ramas, psiquiatras, psicélogos, terapistas ocupacionales, psicomotricistas, y algunos
(...) que lo viven como adultos.” (Entrevista 8, Vivian).
“Si, yo sigo a dos, una es psicéloga Val Godoy. Y el otro también es psicélogo,
Daniel Lépez Milan, tiene un libro que se llama “Guia Autista”, (...) te explica las
caracteristicas del autismo, (...) la base neurobiolégica, los mecanismos
psicolégicos. Entonces, tiene sustento empirico. (...) busca tener ese fin de tratar de
transmitir esto a una mirada cientifica y es dificil. Generalizar o no, (...) hacer
recortes de experiencias, (...) dar un poco de informacién.” (Entrevista 6, Micaela)
“Si, he encontrado (...) vi mucho de “Educatea”, ella es una psicéloga de Tucuman,
especializada en autismo y analisis international, (...) hace divulgacion. (...) vi de
una persona que es autista (...) Sara Cordifio (...) se mete mucho en las
investigaciones TEA Espaiia (...) abre siempre un fundamento cientifico. (...) Vi
pocas cuentas igual, hablando con un fundamento cientifico.” (Entrevista 4, Karen)
Todos los entrevistados citados han podido reconocer publicaciones respaldadas en
evidencia cientifica, o asimismo divulgacion sobre el autismo en Instagram, Unicamente
variando en tanto las caracteristicas del mismo. Posicionandose sobre el punto de
convergencia de todos los testimonios citados, se podria suponer que esta divulgacion
involucra, generalmente, publicaciones que se basan sobre o citan papers, investigaciones u
otras referencias bibliograficas. Ya sea como medio para clarificar terminologia y/o teorias
actuales, para explicar desde un angulo cientifico diferentes experiencias neurodivergentes, o
hasta cdmo método para concientizar sobre el autismo de manera informada a todos los
usuarios de las redes. Es interesante, quizas, sefalar la diversidad de divulgadores que los
entrevistados citados han mencionado, no sélo tratdndose de psicologos especializados en
autismo o activistas utilizando sus plataformas, sino también profesionales de la salud de

diferentes campos (resaltando asi la cantidad de disciplinas que se entrecruzan y trabajan con
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esta neurodivergencia, mas alla de la clinica psicoldgica). Otro punto abordado son los motivos
o fines de los divulgadores para realizar esta labor, y entre ellos mencionan la necesidad de
ayudar de alguna manera a las personas en el espectro (muchas veces porque ellos mismos
son neurodivergentes) y a la sociedad general, buscando explicar diferentes cuestiones
vinculadas al autismo. Por ello mismo intentan transmitir o dotar a la creacién de contenido, una
practica ejercida en una plataforma de uso masivo, una perspectiva y respaldo cientifico.
Contiguamente, algunos entrevistados enfatizan la importancia de este tipo de divulgacién en
redes sociales, ya que permiten psicoeducar facilmente no solo a la poblaciéon general sino
también a otros profesionales. Como abordado anteriormente, la divulgacion cientifica del
autismo en Instagram puede funcionar, segin algunos de los entrevistados, como un gran
disparador para que los individuos interesados profundicen su entendimiento e investigacion
del tema a partir de datos basados en evidencia y perspectivas actualizadas.

Sin embargo, desmenuzando las respuestas obtenidas, pareciera que la divulgacion
cientifica en redes sociales sobre el autismo no es una practica frecuente. No es de sorprender,
por lo tanto, que la mitad de los entrevistados concuerden en que la mayoria del contenido
compartido en Instagram sobre esta neurodivergencia no posee una base cientifica o caracter
de divulgacién, sino que es mas bien experiencial.

“(...) la mayoria, incluso el contenido de profesionales, es mas de experiencia
(...) tratamos mucho de si podemos citar fuentes (...) De dénde saqué esto que digo.
Pero (...) hay una parte que es experiencia personal o profesional, y eso es la
vida. (...) la realidad es que incluso el contenido de (...) profesionales (...) no es del
todo cientifico o (...) no sabés de dénde lo sacé. (...) la gran mayoria del contenido
que aparece no tiene mucho de cientifico. También es verdad que falta mucha
investigacion sobre el tema. (...) no es solo (...) difundir de la manera mas
responsable posible, (...) para poder citar una fuente tiene que existir esa fuente
(...)” (Entrevista 1, Luz).

“(...) hoy si hay un poco mas. (...) La informacién que podés llegar a encontrar en las
redes es (...) de los divulgadores que hablan (...) desde experiencias propias, que
las han ido formalizando y interiorizandose (...) Y han ido mas o menos estructurando,
(...) “a mi me ha servido esto (...) fijate si vos podés adecuarlo de tal o cual manera.”
Pero, (...) sin desmerecer la formalidad de eso, (...) contenido asi cientifico que
haya estudiado la incidencia de determinado tipo de terapia o determinado tipo de
proceso o poblacién autista, no, no hay mucha divulgacion eso.”

(Entrevista 3, Anna).

“(...) no recuerdo haber visto (...) algun descubrimiento, algun paper, (...) algo que me
haya informado, (...) y que haya dicho “Ah, mira, qué bueno que se esté divulgando
esto.” (...) hay muchos chicos hablando como protagonistas, (...) explicando

generalmente todos estos conceptos, (...) qué significa ser autista, como sufre el
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autista. (...) lo que mas veo es madres hablando de Autismo. Contando y tratando
de concientizar, (...) hablar desde su postura como madre.” (Entrevista 7, Tomas).
“(...) te lo digo como persona creadora de contenido, (...) uno no lo termina poniendo
por una cuestién de que, (...) no es lo atractivo y lo que llama, y engancha en las
redes sociales. Si vos ponés esta investigacion, a nadie le importa, alguien quiere
ver lo que estas diciendo y no lo que dijo el otro. (...) el que crea contenido hace
para el impacto de que (...) sus servicios pueda terminar siendo rentable (...) y no te
acerca a la comunidad a difundir algo a un tercero. Y las personas que son
investigadoras no las he visto en redes (...).” (Entrevista 4, Karen).

“(...) yo escribi un posteo de altas capacidades que me lleva un monton de esfuerzo,
busqué un montén de fuentes, todo. Se lo comparti a una colega (...) me dice, “parece
de chat GPT, nadie va a leer tanto texto.” (...) lo comparto de la forma que me es
cémoda a mi. El que lo quiera leer, lo leera (...).” (Entrevista 8, Vivian).

Las descripciones de los entrevistados testifican el reducido estado de la divulgacion y
el contenido cientifico sobre el autismo en Instagram, en parte debido al caracter mismo de las
redes sociales. EI mecanismo de funcionamiento algoritmico de estas plataformas y su
utilizacion como fuente de entretenimiento, sugiere que contenido de caracter cientifico no es el
que primara en tanto cantidad e interés o popularidad entre los usuarios. Asimismo, una
entrevistada detalla que para los propios profesionales divulgar en redes sociales no siempre
resulta efectivo: ya sea porque no permite generar el impacto deseado (publicitario o comercial)
o porque conlleva demasiado esfuerzo y baja repercusion interactiva. Desde luego hay otros
factores en juego, como la falta de investigaciones relacionadas al autismo de la que habla una
profesional, provocando que no haya material o fuentes que divulgar en primer lugar. Si bien las
publicaciones con mayor orientacién cientifica no necesariamente triunfan en estos medios, los
entrevistados observan que los relatos de vivencias y experiencias neurodivergentes por parte
de activistas y profesionales son frecuentes y favorecidas en Instagram.

Retomando el punto inicial de este apartado, se continué indagando las experiencias
de los entrevistados con contenido pseudocientifico presente en las redes sociales.
Concretamente, se les pregunté si recordaban haber encontrado informacion “cientifica”
errénea, polémica o demasiado generalizada sobre el autismo en Instagram.

“(...) Circula un montén de informaciéon que no es, (...) que las vacunas causan
autismo, que el TDAH se puede curar si dejas de comer gluten. (...) que el TDAH es
un invento de las farmacéuticas, (...) Toda esa informacién falsa (...).”

(Entrevista 8, Vivian).

“Si, hay una pagina (...) no sé si detrds de esa cuenta, habia profesionales, pero
videos que eran, “céomo saber si sos neurodivergente” (...) “cinco cosas que indican
que sos neurodivergente” (...) se notaba mucho la romantizacién (...) no podes
generalizar (...) hablar del paradigma de la neurodiversidad implica necesariamente

vanalizarlo o tomar un rasgo de personalidad (...) porque las conductas son humanas,
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entonces, tiene sentido que mucha gente se identifique con las conductas del
autismo. (...) Pero hay una linea en donde muchas cuentas pasan mas de ese lado de
“sos simplemente una personalidad” o (...) estan leyendo las caracteristicas del
horéscopo (...)."” (Entrevista 6, Micaela)
“(...) para considerar eso, tenes que elegir un bando, (...) desde el paradigma de la
neurodivergencia, podrias encontrar contenido que catalogues de erréneo, porque es
una recepcién mucho mas amplia (...) de lo que implica TEA. (...) hasta la propia
terminologia TEA podria ser considerada un error. (...) contenido erréoneo de
psicologia en general, si hay un montén. (...) los trends y cosas que por vender, (...)
hacen hincapié en cosas que no estan buenas, (...) generalizaciones de tecnicismo.
(...) Que son simpaticas, pueden ser practicas si uno sabe como abordarlos, pero que
no son tecnicismos cientificos de la psicologia, (...) eventualmente confunden. Y
los autistas estamos dentro de esa bolsa (...) esto de “cémo se ven los lenguajes del
amor en el autismo.” (...) se ha divulgado un monton (...).” (Entrevista 3, Anna)
“Si. Por ahi de paradigmas justamente no tan cientificos (...) algunas lineas
tedricas que estan mas empecinadas en definir si el autismo es neurosis o psicosis,
que en ver realmente qué se puede hacer respecto a una persona que tiene autismo.
(...) me parece un poco polémico porque (...) se descentra la idea de ayudar o
tratar de componer ciertas herramientas para la persona y termina siendo un debate
lingiiistico (...).” (Entrevista 5, Mariano)
A partir de las vivencias citadas se podria interpretar que el consumo y presencia de
informaciéon pseudocientifica, errbnea o sobregeneralizada del autismo en Instagram esta
ligada a diferentes aristas. Por un lado, pareciera que la produccion de este tipo de contenido,

al igual que el entendimiento y clasificacion de este como “erréneo,” “sobregeneralizado” y/o
“pseudocientifico,” se relaciona grandemente con la orientacion tedrica y el paradigma seguido
por el profesional. De ello surgira la aprobacion o critica hacia la terminologia utilizada y las
explicaciones divulgadas sobre el autismo. Por otro lado, mas alla del posicionamiento tedrico,
los entrevistados describen la circulacion de informacion falsa y refutada por investigaciones, la
utilizacion y generalizacion de términos o tecnicismos no cientificos (por ejemplo, “los lenguajes
del amor”), al igual que la naturalizacion y “romantizacion” del autismo. Tanto asi que se
exponen caracteristicas de la personalidad y conductas generales a la poblacién como
sintomas y signos determinantes de esta neurodivergencia, factor vinculado a los procesos de
identificacion con autismo que seran explicados posteriormente.

A pesar de todos los factores descritos que obstaculizan la divulgacion cientifica del
autismo en Instagram, hay profesionales que no solo resaltan la importancia de hacer esta
labor, sino también cuanto mas accesible y conveniente resulta divulgar en redes sociales por
sobre otros medios, considerando ambas caras de la moneda.

“En redes sociales es mas facil porque depende de vos (...) y el contenido que

hagas. Radio, revistas, no siempre se dan esas oportunidades. (...) las redes son
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hoy una plataforma que te permite que el mundo te conozca (...) En mi caso fue
mas simple, porque al tener diagndstico (...) empecé a dar ejemplos de mi vida (...) a
mechar con psicologia. (...) voy de aca para alla y eso me resulté mas facil para
moverme en redes. (...) catarsis con fundamento cientifico (...) y con memes. (...)
es la manera en que proceso la informacién. Hablo de papers, pero te lo hago un
meme.” (Entrevista 2, Romina).

“(...) te engancha mucho mas porque es audiovisual. Es mucho mas accesible, lo
tenés en tu celular, abris y te conectas (...) tiene mucho poder, las redes sociales son
dinamicas. (...) Si alguien escribe en una revista, seguramente tenga autoridad como
para hacerlo (...), es un especialista, (...) en Instagram puede ser vos, yo, cualquiera.”
(Entrevista 7, Tomas).

“(...) creo que es mas accesible hacerlo en redes sociales que (...) armar un paper
para presentar en una revista cientifica (...) aburre ya de solo pensar los pasos,
entonces es mas facil hacer un posteo y lo publicas. (...) lo bueno y peligroso es
que en las redes es muy accesible compartir informaciéon. Es mucho mas facil.
Cientifica y no cientifica. (...)” (Entrevista 8, Vivian)

“(...) me gusta la tranquilidad de que (...) sé que hay cierto publico que quiero tener y
cierto publico que no (...) tratamos de diferenciarnos de otras cuentas de autismo (...)
ponerle una mirada (...) seria (...) tratando de que todo tenga una cita, una fuente, y si
es algo mas de la experiencia, aclararlo (...) pude dejar otros espacios y abocarme a
un espacio que lo armé yo con mi compafiera (...) a nuestra medida y gusto. (...)
me gusta esa libertad de sentir que no dependo de un otro que me esté bajando
linea, de lo que tengo o no tengo que decir (...) lo vivo con mucha alegria (...) siento
que aportamos un monton (...)." (Entrevista 1, Luz).

“(...) me han invitado un montén de revistas (...) no fui (...) no me gusta la
exposicion, ya demasiado mal me pasd con lo del Instagram, la gente que te
comenta el autismo es por una vacuna. (...) los medios masivos suelen un poco
transgredir la informacion y la pueden modificar acorde a su beneficio, (...) lo que
les venda y les sirva a ellos. Pero los efectos colaterales del padecimiento que
puede generar, la ansiedad (...) lo voy a tener yo (...) no digo que no sea importante,
el tema es que no es gratis (...) es exponer (...) tu historia de vida, tu conocimiento y
lo que te pasa (...) priorizo bastante en donde poner la energia (...) como medida de
autocuidado tengo que elegir donde (...) con las redes por lo menos lo puedo
hacer en mi casa (...).” (Entrevista 4, Karen)

De alguna u otra forma, los entrevistados citados insinian que la divulgacion de

informacion cientifica o basada en evidencia en redes sociales resulta mas accesible, o al

menos facilitada, que en otros medios de comunicacién (como revistas cientificas, radio,

television, etc). Algunos expresan que se relaciona con el caracter dinamico, desestructurado y

audiovisual de estas plataformas, cuyas publicaciones breves, visualmente atractivas e
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interactivas (las predilectas en Instagram) logran captar el interés y atencion del publico de
manera rapida y masiva - al menos en mayor medida que otros formatos de publicacion.
Demuestran que ofrece una alternativa a la hora de divulgar y psicoeducar a la poblacién sobre
el autismo, apelando a individuos que quizas de otra manera - es decir, en otros medios - no le
prestarian atencion a esta tematica. Mediante el uso de recursos humoristicos, vivencias de
personas en el espectro, y “pantallazos breves” de informacién respaldada cientificamente, se
genera al menos un interés inicial, que luego puede llevar a algunos individuos a investigar en
mayor profundidad otras fuentes y recursos. Para los profesionales, tampoco es necesario
afrontar el arduo y largo proceso requerido al escribir un articulo cientifico, o lidiar con el
escaso control y autonomia de publicacién, o afrontar las consecuencias de exponerse en
persona a los medios masivos de comunicacién. Asimismo, tampoco deben esperar la
oportunidad de ser invitados o adherirse a la linea de pensamiento e intereses de terceros, ya
que el material publicado en plataformas como Instagram depende de la voluntad del
divulgador. Esta libertad o independencia de publicacién, no se ve solamente en la tematica y
formato del contenido; también se proyecta en las fuentes seleccionadas. He aqui porque esta
accesibilidad permitida por las redes sociales no siempre es considerada como positiva por los
entrevistados; hay quienes advierten contra que todos los usuarios, aunque no sean
especialistas en el area, puedan compartir cualquier tipo de informacion (cientifica o no), y por
ello insisten en la importancia de que profesionales formados divulguen contenido actualizado y

basado en evidencia.

Algoritmo, trends y contenido.

No obstante todo ello, la mayoria de los profesionales enfatizaron la importancia del
algoritmo como variable influyente en cualquier investigacién vinculada a las redes sociales.
Defendieron que el contenido que los usuarios y profesionales consumen o interactian con, ya
sea sobre autismo u otras tematicas, dependera en gran medida del algoritmo que los
individuos mismos generen.

“(...) también depende mucho de lo que uno vaya buscando (...) el algoritmo es
como que te va llevando. Si queres saber cosas del TEA (...) o si queres ver cosas
de (...) cualquier diagnodstico, cualquier tema relacionado a eso (...) te va
llevando, (...).” (Entrevista 7, Tomas).

“(...) depende, porque también el algoritmo a veces te muestra lo que vos querés
que te muestre. (...) no me muestra demasiado material que considero espantoso y
horrendo, pero también es porque trato de que mi algoritmo sea amoroso y me
muestre otro tipo de cosas.” (Entrevista 1, Luz).

“(...) voy entrenando el algoritmo. (...) yo estaba totalmente saturada de este tema
(...) empecé a poner likes, (...) empecé a buscar otros temas para no monopolizar
que sea todo autismo. Y eso me super ayudd, uno como usuario tiene el poder, a

veces eso se olvida. Piensan que las redes te fagositan. No, vos también podés
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entrenarlo para que te muestre alternativas, (...) uno tiene el control, esta piola
psicoeducar desde ese lado.” (Entrevista 2, Romina).

“(...) viste que ves una cosa y ya después el algoritmo entra en el loop. (...) creo
que el contenido es variado y que depende de tus intereses, hacia dénde te lleva
el algoritmo. (...)". (Entrevista 6, Micaela).

“(...) ahi viste que esta el algoritmo de Instagram y lo que te muestra. A mi lo que
me muestra me encanta, porque voy seleccionando qué cuenta sigo, y a cuales
no. (...) Pero bueno, en mi sesgo de algoritmo, me parece que hay informacién muy
valiosa del autismo (...).” (Entrevista 8, Vivian).

Consecuentemente, los relatos suponen que habria que considerar un “sesgo” de
algoritmo en las redes sociales de cada individuo, que no necesariamente refleja la realidad
objetiva (sino mas bien su subjetividad) o no permite conocer en profundidad perspectivas y
contenido que difieran de las propias posturas y creencias. Sera importante, entonces, tener en
cuenta la influencia o el “rol” del algoritmo como un posible limite de la presente investigacion y
evitar realizar generalizaciones, ya que el algoritmo en Instagram variara entre usuarios, y por
lo tanto, no se podria asumir representaciones globales bajo esta consideracion. Sin embargo,
¢podria decirse que el contenido y la informacion relacionada al autismo consumida en
Instagram es tnicamente producto del algoritmo construido por los individuos?

Respondiendo en parte a esta interrogante, hay entrevistados que sugieren que el
aumento de publicaciones mediaticas e informacién presente en Instagram relacionadas al
autismo, y otras areas de la salud mental, podria estar influenciado por cuestiones de moda,
trends o popularidad de ciertos temas y tipos de contenido.

“(...) TEA, igualmente, en este ultimo tiempo (...) se habla muchisimo (...) del ADD
también (...) los diferentes signos que presentan, las dificultades que tienen, porque
es algo que esta muy de moda, que se ve mucho. (...)" (Entrevista 7, Tomas).

“(...) hay veces que se ponen de moda ciertas cosas, los famosos trends (...) si vos
vivis de eso, ya sea porque sos influencer o porque te retroalimentas de la publicidad,
es una forma de vender (...) la gente que trabaja en salud mental, también vivimos
de algo. (...) no sé si suman mucho que digamos, pero eventualmente alguno ve (...)
que todas las paginas han sacado cierto contenido similar, que tiene que ver con
eso. Pero si lo noto (...) circunstancial, como estrategia de venta. (...) para atraerte
a que vos consumas esa ofra cosa. Lo mismo que con cualquier producto.”
(Entrevista 3, Anna).

Si bien se ha enfatizado el impacto del algoritmo en la informacién, patrones y
discursos ligados al autismo consumidos por los usuarios en Instagram, los entrevistados
citados también consideran que el manejo de las tendencias y oportunidades publicitarias en
las redes sociales juegan un papel digno de mencion. Algunos piensan en estos fendmenos
como un medio para que los psicélogos vendan sus servicios, otros como una forma de

visibilizar esta tematica y psicoeducar facilmente a la poblacién.
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1. B. Estereotipos, mitos y representaciones sociales del TEA en Instagram.

Habiendo considerado algunas de las diferentes aristas relevantes al contenido e
informacion sobre el autismo circulando en Instagram, se continuara reconociendo y
explorando la presencia de estereotipos y mitos sobre dicha neurodivergencia en esta red
social. Para comenzar, podria decirse que la mayoria de los profesionales concuerdan que
existen actualmente estereotipos y/o mitos en Instagram sobre el autismo.

“(...) hay un estereotipo todavia muy marcado de lo que es el autismo (...) son
muchos mitos que aparecen quizas en determinadas redes. También (...) en otro
tipo de cuentas que buscan romper con eso, yo creo que igualmente aparecen
muchos estereotipos.(...)" (Entrevista 1 Luz).

“(...) Si, bueno, un montén. (...) hay como dos corrientes principales, la del autismo
tradicional (...) da més la imagen de todos los autistas que nosotros tenemos en la
cabeza (...) Que si estd como muy presente (..) y él paradigma de la
neurodiversidad, que busca reivindicar desde la nueva catalogacion de los
trastornos, abrir el espectro (...) y la imagen del autismo. (...) es inevitable (...)
aunque el paradigma de la neurodiversidad abra un poco los estereotipos, incluso
asi haya estereotipos. (...) es una cosa medio adaptativa (...) ir con cierta
expectativa de como es el otro.” (Entrevista 3, Anna).

Para algunos de ellos, la mayoria de los estereotipos y mitos presentes en las redes
sociales como Instagram, estan relacionados tanto a perspectivas e imagenes “tradicionales,”
ligados a las habilidades sociales, intelecto, etc., como a los nuevos paradigmas que buscan
desmitificarlos. Expresan que tratese de una corriente de pensamiento mas rigida o
contemporanea, los discursos, estereotipos y mitos sobre el autismo continian estando
presentes y circulando en Instagram, en ocasiones vinculados a diferentes consecuencias en la
realidad material que se exploraran en el segundo objetivo general de esta investigacion.

Difiriendo de la perspectiva mayoritaria, algunos profesionales consideran que, si bien
pueden existir estereotipos y/o mitos vinculados al autismo en las redes sociales, estos han
disminuido notoriamente en la actualidad, o al menos, se ven principalmente en otros medios.

“Si creo que habia estereotipos, pero que cada vez se estan como dejando un
poco mas de lado. (...) han ido disminuyendo en la medida en que se va
socializando este tipo de desarrollo. (...) Ultimamente se habla bastante (...) que
una persona tiene autismo, pero quizas no es tan evidente como los estereotipos
marcaban antes (...) decir quizas puedo ser neurodivergente y no ser tampoco una
persona cien por cien de manual, y esta bien.” (Entrevista 5, Mariano).

“Lo que son mitos, yo los encuentro mas en la tele, en la radio, en las peliculas,
en como las producciones mas elaboradas, son puro estereotipo (...). En las
redes, si tenés, esto es muy subjetivo (...) cuando tratan de hacer una produccion de
una peli o una serie, es recontra desde un estereotipo, (...) decis, “no, yo no soy
asi”, no tengo por qué serlo (...).” (Entrevista 2, Romina).
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Los entrevistados mencionados comunican que la disminucién de estereotipos y/o
mitos presentes en las redes sociales podria deberse a, por un lado, los cambios en los
paradigmas, y por otro a la “socializacion” de este diagndstico; es decir, a la divulgacion de
informaciéon y activismo por parte de los individuos respecto a esta tematica (ya sea por
profesion, diagnostico personal o vinculo con una persona autista) tanto fuera como dentro de
las redes sociales. Ofros, consideran que, nuevamente, el rol del algoritmo es central en la
interaccion con estereotipos y/o mitos sobre el autismo en Instagram. Ademas, hay quien
considera que otros medios audiovisuales, y no las redes sociales, son los que mas reproducen

los estereotipos y mitos.

Algoritmo, estereotipos y mitos del autismo.

Como mencionado anteriormente, muchos profesionales consideran que Ila
construccion subjetiva del algoritmo ejerce un importante rol en el tipo de informacion y
contenido relacionado al autismo consumido por los usuarios, incluyendo los estereotipos y
mitos de este.

“(...) Lo que son mitos (...) En las redes, si tenés, esto es muy subjetivo (...) si no
estas tanto en el tema y pones like solo a los corazoncitos azules (...) si vas a
cumplir con el estereotipo (...) Pero si te adentraras un poquito mas, entrenas el
algoritmo para lo que es autismo, (...) he notado mas variabilidad (...) aparecen
relatos de personas con diagnostico (....) hay de todo, (...) hay que entrenar el
algoritmo y ver mas alla. (...)” (Entrevista 2, Romina)

“(...) yo selecciono bastante, (...) en mi sesgo de algoritmo, me parece que hay
informacién muy valiosa del autismo (...) también (...) veo un montén de
controversia, (...) eso me parece desagradable entre lo que se dicen las mamas
azules (...) pero en el algoritmo eso mucho no esta.” (Entrevista 8, Vivian).

“(...) ahora nos juega mucho el algoritmo, yo lo que consumo sobre la
neurodivergencia busco cuentas que rompan justamente con los mitos y
estereotipos. (...) hay ahora muchos creadores de contenido que tratan (...) de
romper con esos estereotipos (...) profesionales o (...) neurodivergentes, tratan de
(...) romper con ese imaginario. (...)"” (Entrevista 6, Micaela).

“(...) el algoritmo a veces te muestra lo que vos querés que te muestre (...) si por
un lado hay un estereotipo todavia muy marcado de lo que es el autismo, (...) se
juega un poco que las cuentas a las que yo elijo seguir buscan salirse de esa
perspectiva, de esa dinamica.” (Entrevista 1, Luz).

Segun esta perspectiva, la presencia, caracteristicas y frecuencia de mitos o
estereotipos sobre el autismo observados y “consumidos” en Instagram por parte de los
usuarios, dependera, al menos en parte, de sus propias acciones y creencias. La creacion de
un algoritmo, involucraria desde este posicionamiento la generaciéon de un “camino” por el cual

se interactuara reiteradamente, o no, con cierto clase de contenido, discursos e informacion
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respecto al autismo, por lo tanto también de estereotipos y/o mitos. Las entrevistadas
reconocen la existencia de contenido estereotipante y mitificador en Instagram, como el de
“Corazones Azules” (grupos de padres de nifios autistas, vinculado a estereotipos enfocados
en la infancia, el género masculino, etc.), pero con el cual casi no interactian debido al
reforzamiento de un algoritmo orientado a publicaciones que se alejen de estas perspectivas y

que busquen romper con estas ideas.

Frecuencia y tipos de estereotipos y mitos sobre el autismo.

No obstante, teniendo en cuenta que la gran mayoria de los profesionales coinciden en
la presencia de estereotipos y/o mitos relacionados al autismo en redes sociales,
independientemente de la posible influencia del algoritmo, se indagé en mayor profundidad las
caracteristicas de estos mismos. Las descripciones de los entrevistados sobre los estereotipos,
mitos y discursos mas frecuentes en Instagram convergieron alrededor de tres puntos
principales: el autismo concentrado en la infancia, en el género masculino, y adherido a
grandes desafios en las habilidades sociales.

“(...) Primero desde la idea de infancia exclusivamente, (...) por otro lado, una
perspectiva muy (...) paternalista. Como, “esta persona no tiene absolutamente
ninguna habilidad ni ninguna capacidad, y hay que hablar por esa persona.”(...)
hay todavia un estereotipo muy grande de ESE autismo, (...) Asperger (...) esta esa
idea de que el autismo es eso que era antes y no eso que es ahora, que es
mucho mas amplio (...) todavia aparece mucho el estereotipo de la persona autista
como primero un nifio, segundo un varén, (...) y tercero, que la persona autista
nunca mira los ojos, nunca puede tener una independencia, (...) vivir sola, (...)
tener una carrera universitaria, (...) tener amigos. Esos son muchos mitos que
aparecen en determinadas redes. (...) aparecen estereotipos en otro tipo de
cuentas que buscan romper con eso (...) a partir de un rasgo que a mi me identifica
y que quizas es un rasgo dentro de un montén de otros (...) se terminan generando
(...) otro tipo de ideas sobre el autismo que tampoco terminan de estar buenas.”
(Entrevista 1, Luz).

“(...) Por ejemplo, que los autistas no hablan, o que solamente son varones. (...)
conozco personas autistas mujeres. (...) o también el mito mayorcito, (...) que no
pueden tener contactos ni ser sociales. (...) mitos de que el autista es
discapacitado y no puede hacer nada. Y que no tiene vida auténoma. (...) el mito
del estigma del nifio mirando la pared. (...)" (Entrevista 4, Karen).

“(...) busco cuentas que rompan con los mitos y estereotipos. De que (...) el autismo
se da solamente en, o el diagndstico se consigue en la infancia o que tiene
ciertas caracteristicas muy marcadas, visibles (...) correrse un poco de ese
estereotipo de “se agarra en la nifez,” (...) asociados a discapacidades

intelectuales o (...) trastornos del lenguaje, trastornos de conducta (...) en
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varones que son expertos en algun area de su interés, que tiene una inteligencia
por sobre la media, que son extremadamente literales. (...)” (Entrevista 6, Micaela)
“(...) el estereotipo de autismo, que es rompecabezas, corazén azul, infancia,
varén. (...) y estan dejando a los adolescentes, a los adultos (...) suelen estar (...)
liderados por madres y padres. (...) te tiran mensajes de odio, a veces. (...) que no
existimos, que fingimos, que queremos llamar la atencion (...). Pero hay de todo
(...) es un espectro (...) lo que aparezca en redes es como muy estereotipado y no es
tan asi. Por eso siempre invito, sigan cuentas de adultos autistas (...) y van a ver qué
diverso es todo. (...) si no, se quedan con que es un nifio que esta mirando a la
pared, golpeandose, y eso no es el autismo, es mucho mas (...).”

(Entrevista 2, Romina).

“(...) hay dos corrientes principales, la del autismo tradicional (...) El estereotipo
Sheldon Cooper, (...) Sherlock Holmes, esta especie de Asperger medio pedante,
superinteligente, que tiene cero tacto en la parte social, y que (...) se obsesiona
con cosas y es excéntrico. Que si estd muy presente (...) se siguen manejando
desde este lugar, el rompecabezas, el color azul, (...) la forma de entender el
autismo y la relacién con el autismo es mucho mas rigida.” (Entrevista 3, Anna)

“(...) el estereotipo que circula todavia es que los autistas son genios, de las
matematicas sobre todo, tipo Sheldon de ‘Big Bang Theory,” y que no saben
relacionarse, que no miran a los ojos (...) Y que a veces, depende del grado,
hacen rabietas y tienen que ir con un acompaiante terapéutico al colegio. (...)"
(Entrevista 8, Vivian).

“(...) Estaba esta idea de que una persona con autismo, o era super inteligente si o
si, o por ahi tenia dificultades para socializar y no podia empatizar de ninguna
manera (...).” (Entrevista 5, Mariano).

“(...) “rigideces”, todo lo que se refiere a habilidades sociales (...) o cuando hablan
de la falta de empatia, (...) que todo lo que es estereotipado y repetitivo tiene que
ver con el autismo. (...) los intereses restringidos (...).” (Entrevista 7, Tomas).

De acuerdo con las descripciones de los profesionales, se podria sugerir que

coinciden, de manera expresa o tacita, en que los mayores y mas frecuentes estereotipos y

mitos del autismo en las redes sociales son los que delimitan rigidamente que sucede durante

la infancia al género masculino, y que ineludiblemente involucra dificultades en las habilidades

sociales o la carencia de vinculos interpersonales.

Por otra parte, cada profesional ha mencionado distintos tipos de mitos y/o estereotipos

sobre el autismo con los que se han topado en Instagram. La mitad ha mencionado que se

continda considerando a las personas con autismo como “genios”, o con un nivel de inteligencia

muy elevado (especialmente cuando se trata de un area de su interés). Contrariamente,

algunos entrevistados hablaron de la representacién social de discapacidad y falta de

autonomia que se mantiene aun sobre las personas con autismo, generalizando e imponiendo
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la comorbilidad con un trastorno del lenguaje o afeccién intelectual, a través de las creencias de
que no pueden estudiar, ser profesionales e independientes, vivir solos, etc. Otros ahondaron
sobre el estereotipo de escasez de habilidades sociales vinculado al autismo, yendo mas alla y
abordando los mitos de incapacidad para formar vinculos interpersonales cercanos, mantener
contacto visual y sentir empatia. Ademas, hay quienes mencionaron haber visto estereotipos
y/o mitos sobre la presencia de comportamientos marcados y repetitivos, por ejemplo el
stimming, como indicadores fieles del autismo, cuando la realidad es tan variada como el
espectro. Dos profesionales incluyeron en sus descripciones la usual asociacion del autismo
con personajes como “Sheldon Cooper” o “Sherlock Holmes”, debido a que los rasgos
caracteristicos de ambos - elevado intelecto en un area de interés personal, excentricidad y
habilidades sociales poco desarrolladas - son asimismo estereotipos de esta condicién. Se
podria suponer, en base a ellos, que se ha generado cierto arquetipo en torno al autismo en los
medios audiovisuales de entretenimiento clasicos (series, peliculas, etc.), vinculado a la

reiterada reproduccion de mitos previamente mencionada.

Grafico 1.
Estereotipos y Mitos del Autismo identificados en Instagram por los entrevistados. Fuente:
Elaboracion Propia.

Demograficos:
Infancia y Masculinidad

> Habilidades Sociales:
Ausencia de contacto visual, empatia y vinculos
interpersonales

Dependencia:
Falta de autonomia, Discapacidad

Conductuales:
Desregulaciéon, Autolesiones, Stimmings

> Inteligencia:
Genios, expertos en area de su interés,
discapacidad

Arquetipos / Personajes:
Sheldon Cooper, Sherlock Holmes
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Conclusién del Primer Objetivo General

Para concluir este primer apartado, se ha logrado explorar la informacién, discursos y
patrones ligados al autismo en Instagram reconocidos por los entrevistados. Los relatos de los
profesionales permitieron identificar un aumento en el contenido relacionado al autismo en el
Ultimo tiempo, y reflexionar acerca de su valor; ya sea como fuente de visibilizacion,
concientizaciéon, psicoeducacién y desmitificacion o como fuente de desinformacion,
“romantizacion” y estereotipacion.

Este ultimo punto se encuentra en parte vinculado al estado actual de la divulgacion
cientifica en Instagram - existente pero infrautilizada - donde prima el contenido vivencial o
experiencial sobre el autismo, y la expansion de informacién pseudocientifica se agiliza o
simplifica. Interesantemente, el propio mecanismo de funcionamiento de esta plataforma resulta
una espada de doble filo; por un lado obstaculizando la practica de divulgacion debido a la
actividad del algoritmo y la légica de consumo dentro de la misma, y por otro lado, presentando
ventajas reconocidas por los entrevistados; tanto por su accesibilidad, libertad e independencia
del divulgador (quienes pueden ser especialistas, activistas y profesionales de la salud), como
por su caracter interactivo y llamativo contenido audiovisual. Por ello, han enfatizado la
necesidad de fomentar la divulgacion cientifica en las redes sociales con el fin de lograr un
mayor alcance, disparar posteriores profundizaciones personales, y psicoeducar a la poblacion
general y profesional con informacién actualizada y basada en evidencia. Aun asi, han podido
reconocer practicas de divulgacion cientifica en Instagram, en la forma de publicaciones
basadas en investigaciones y bibliografia, o que buscan explicar teorias y conceptos actuales.

Por otra parte, se reconoci6 mayormente la presencia de estereotipos y mitos del
autismo en Instagram, principalmente encabezados por aquellos vinculados a la infancia, la
masculinidad y la falta de habilidades sociales, ejerciendo cierta influencia en su representacion
social, variando segun las caracteristicas de contenido consumido por los usuarios y el
paradigma elegido. De esta manera, los entrevistados comentan que en el seguimiento activo,
subjetivo y sesgado del algoritmo personal se visualizardn estereotipos propios de cada
postura; desde los mas tradicionales y patologizantes (fomentando simultaneamente ideas de
dependencia, discapacidad y genialidad) hasta aquellos que “romantizan” el autismo
(minimizando el sufrimiento y las dificultades atravesadas), incluso de posturas contemporaneas
que promueven mayor integracion y desmitificacion (en ocasiones, exhibiendo rasgos de
personalidad como indicadores diagnésticos del autismo). Aun asi, hay quienes consideran que
la presencia de estereotipos y mitos del autismo en redes sociales ha disminuido actualmente
gracias a los esfuerzos de los activistas y psicoeducadores, en cambio evidenciandose en otros
medios audiovisuales de entretenimiento a través de arquetipos, una linea de pensamiento que

resultaria interesante investigar en mayor profundidad.
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Se ha hecho hincapié en la influencia del algoritmo subjetivo sobre los datos
recolectados respecto al contenido consumido por los entrevistados y las valoraciones

generadas del mismo, comprendiendo que involucra una limitacién.
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Resultados y Discusion del Segundo Objetivo General

Las implicancias de la informacion, discursos y patrones ligados al TEA en Instagram
sobre la poblacion diagnosticada y general, segun los profesionales.

A partir del desarrollo previamente realizado, el subsecuente apartado busca examinar
- desde la perspectiva de los entrevistados - las posibles implicancias de la informacion,
discursos y patrones ligados al autismo en Instagram para la poblaciéon general y la poblacién
diagnosticada con autismo. Especificamente, se indagara acerca del posible vinculo o
influencia de dicho contenido sobre la realidad material de ambas poblaciones en la forma de
practicas profesionales e institucionales establecidas en torno al autismo, instancias de
identificacion personal con esta condicién, y las dinamicas vinculares entre individuos
diagnosticados y sus relaciones afectivas. Con el fin de lograrlo, se recopilaran los distintos
testimonios de los profesionales, escudrifiando sus vivencias y posturas, e interpretando tanto

los puntos de acuerdo como las divergencias.

2. D. Estereotipos, mitos y practicas profesionales e institucionales.

Para comenzar, tras haber indagado en el objetivo previo la presencia, tipo y frecuencia
de estereotipos y/o mitos sobre el autismo existentes en Instagram a través de la mirada de los
entrevistados, se prosiguid explorando su impacto en la realidad material, bajo el entendimiento
que los mismos influenciaran la representacion social del espectro. De esta forma, también la
manera en la que ambas personas y sociedad perciben, reaccionan y se relacionan con los
individuos que tienen este diagndstico. Especificamente, se interrogé a los profesionales sobre
sus posturas en relacién a un posible vinculo entre los estereotipos y/o mitos mencionados, y
practicas dirigidas hacia la poblacion autista en distintos campos. Como resultado, la mayoria
compartio diferentes practicas en multiples ambitos de las que han sido testigo, mayormente
“contraproducentes” o “perjudiciales,” y que han podido ligar a estereotipos y/o mitos del
autismo.

“Si. Desde la clinica seguro, (...) aparece mucho esto de tener perspectivas mas
normalizadoras. Cémo, “obligate a mirar’, “obligate a hacer esto,” (...) Si algo te
genera sensibilidad sensorial (...) exponete. (...) personas con las que trabajo (...)
las experiencias suelen ser de “ok, vos tenés que esforzarte por encajar.” Y/o
sobre adaptate al entorno y el entorno no hace demasiado para generar alguna
adaptaciéon. (...) con una paciente estuvimos charlando (...) qué pasa en la
universidad con respecto a las adaptaciones. (...) se habia topado con algunas
trabas, incluso hablando con el sector de inclusién y diversidad de la universidad (...)
la respuesta fue, ‘no les digas el diagnéstico a los docentes porque (...) no lo van a
entender mucho. Si hablemos de qué necesitas, pero no hablemos de cual es tu

diagnéstico.’ (...)” (Entrevista 1 Luz).
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“Recontra. Una muy tipica, una profesional de la salud me dijo ‘los autistas no tienen
empatia.’ (...) otros me han dicho, ‘pero miras a los ojos, los autistas no miran a los
0jos.” Y no, el contacto visual es diferente, pero esta, en algunos casos no, y en
algunos casos si (...) todos esos estereotipos hacen que cuando una persona te
consulta (...) por otras cosas que también son del espectro (...) se fijen en la
persona. “Sos universitaria, miras a los ojos, parece que tenés empatia, asi que no,
no podés ser autista.” (...) eso impacta de lleno (...) en toda la sociedad y lo peor en
los profesionales que no sé qué estudian (...) de autismo, pero eso no es, es
mucho mas. (...) el que me evalud, “especialista en mujeres” (...) dijo, ‘yo no puedo
creer, vos no podés ser autista, sos psicologa,’ (...) me tomaba los tests, todos,
estaban por las nubes todos los puntajes (...) y el informe dio positivo (...) Y hasta el
ultimo minuto me dijo, “no, yo no lo puedo creer, yo nunca tuve una psicéloga, tuve
mas quimicas.” Como (...) si hacés ciencias sociales, no sos autista. (...)"

(Entrevista 2, Romina).

“Si, porque no se puede detectar. (....) puede que haya un nifio autista en un salén
recontra desregulado por los ruidos, por malestar, (...) y que nadie sepa y que
después llega a la casa y se autolesione, (...) puede generar mucha confusion,
porque uno piensa que el espectro autista es necesidades de apoyo tres (...) pero
cuando uno tiene un solapamiento diagnéstico el espectro es realmente muy
dinamico.” (Entrevista 4, Karen).

“Si. Los veo (...) en algunos profesionales mas grandes que por ahi no han
accedido al contenido mas actual (...) usan terminologia un poco desfasada. A
veces son invalidantes (...) como, “no mira vos no tenés esto, no tenés aquello,” y
hay un diagnoéstico.” (Entrevista 5, Mariano).

“Si, (...) es como un nicho, vos llegas a romper esos estereotipos cuando te
interesas por el autismo (...) si, repercuten en la clinica y, por ende en los
tratamientos, porque el diagndstico es una herramienta (...) un atajo, sabes por
donde podés ir, sabes las dificultades asociadas (...).” (Entrevista 6, Micaela).

“Si, si, si. En los colegios muchisimo. (...) se abalanzan, en términos de usarlo (...)

”

“Nos parece que el perfil de este chico...,”. Haciéndole el diagnéstico ellos
practicamente. (...) el TEA es un tema un poco mas delicado, porque no sabemos
decir (...) o dar interpretar que este chico tiene TEA, pero si lo veo muchisimo con el
ADD. Y con la medicacion, “no, este chico estaria bueno a ver si lo podemos
medicar’. Todo eso antes de cualquier consulta con un neurdlogo, (...) 0 un
psiquiatra. (...)” (Entrevista 7, Tomas).

“Si, sobre todo invalidacion. (...) por eso (...) es muy importante todo el trabajo de
divulgacion que se esta haciendo ahora en autistas adultos de diagnoéstico tardio
(...) a estos adultos (...) les generan mucha invalidaciéon. De médicos que dicen, “vos

no sos autista, porque miras a los ojos.” “No, entonces somos todos autistas.”
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(...) que no sean considerados, si no pertenecen a ese estereotipo en donde se
nota un montén que tienen autismo.” (Entrevista 8, Vivian).

Los testimonios de los profesionales mencionados no solo sostienen que los distintos
tipos de estereotipos y mitos existentes sobre el autismo ejercen un efecto sobre la realidad
material, vinculandolos con diferentes tipos de practicas “perjudiciales” o “contraproducentes”
hacia esta poblacién. También coinciden en que ocurren en tres campos principales: en
instituciones educativas, con profesionales de la salud y en la misma clinica y evaluacion
psicoldgica.

Las practicas descritas por los profesionales son variadas. Ya sea en la forma de
posturas “normalizadoras” (por ejemplo, “obligate a mirar a los ojos”) en donde los individuos
con autismo son los que deben adaptarse al entorno social y modificar sus conductas, a veces
a costa de su propio bienestar y calidad de vida. O asimismo, fruto de un simple desinterés por
la condicién del individuo y su desarrollo, omitiendo las adaptaciones que pueda necesitar para
aliviar el sufrimiento o mejorar su desempefio. Ademas, han mencionado como la
desinformacién o desactualizacidon vinculada a estos prejuicios y a los marcos tedricos rigidos
del autismo afecta a la practica profesional, y por lo tanto a los individuos en el espectro, en la
forma de intervenciones erréneas, peligrosas e inadecuadas, o de igual manera, en
diagnésticos no detectados, incompletos o tardios.

Esta problematica no solo ocurre con algunos profesionales de la salud, sino también
en instituciones educativas, donde debido a solapamientos diagndsticos, preconceptos firmes
del autismo, o el mismo estigma social, no logran identificar correctamente a los individuos con
neurodivergencias, o asimismo se evita sugerir una instancia de psicodiagnéstico formal.

Una profesional anadié cémo los mismos estereotipos y mitos del autismo afectan
hasta las investigaciones, generando resultados sesgados y con falsa representatividad cuando
utilizan muestras que, justamente, consisten de nifios (en su gran mayoria varones), y luego
generalizan sus resultados para la totalidad del espectro autista, omitiendo asi su variabilidad.

“(...) quienes investigan muchas veces tienen mucho sesgo, (...) lo que se investiga
es ese autismo estereotipado (...) muchas veces las muestras son nenes, noventa y
cinco por ciento varones, la mayoria con desafios a nivel intelectual, (...) eso no es
todo el autismo (...) tengo que aclarar que esa es mi muestra (...) hay un sesgo muy
grande incluso en la investigacion.” (Entrevista 1, Luz)

No es de sorprender, por lo tanto, que mas de la mitad de los entrevistados expliquen
cémo la variedad de practicas descritas anteriormente afectan e impactan negativamente a las
personas en el espectro, he aqui el porqué se las refiere como “nocivas”, “perjudiciales” o
“contraproducentes.”

“(...) pasa en la universidad con respecto a las adaptaciones. (...) es muy complejo
para una persona (...) transmitir, “soy una persona autista,” porque ahi estas
rompiendo con un estereotipo de que una persona autista no va a la

universidad. (...) Después depende de la institucion y del docente (...) habia
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docentes que les importaba nada el tema de las adaptaciones y otros que super
respetaban (...) quizas no hacerla esperar tanto en el pasillo por los ruidos (...) que no
tuviera problema con que usara tapones, o (...) herramientas sensoriales en el medio
del examen. (..) la diferencia en cémo ella se puede desenvolver
académicamente es muy notoria cuando tiene esas adaptaciones (...) no tiene
que ver con una cuestion de habilidad cognitiva (...) tiene que ver con que pueda no
desregularse sensorialmente dentro de un aula. (...)” (Entrevista 1, Luz).

“(...) si sos adulto, aprendés a hacer el contacto visual, (...) te acostumbras al
dolor (...) cuando estoy muy cansada es como mirar al sol (...) te encandila, te duele,
imaginate que alguien te diga, “mirame porque si no, sos una maleducada.” Es
horrible (...) aprendés a camuflar, aprendés a no parecer autista (...) Me ha
pasado con una (...) cuando se estresaba, ella se metia debajo de la mesa por los
ruidos, buscaba refugio. Ya adulta. (...) no toleraba el contacto fisico. Su psicéloga
en terapia le dijo, “no te vas a meter abajo de la mesa,” y la agarré de la mano (...) Y
la retuvo asi, (...) “vos te vas a quedar aca, me vas a mirar a los 0jos y vamos a
terminar la sesién.” (...) esta chica estaba llorando, (...) queria estar abajo de la mesa
porque ya no aguantaba tanto estimulo (...). Y después de eso tuvo un intento
suicida. Porque estaba tan desregulada, la piel le quemaba, no toleraba nada, la
paso muy feo (...) ella tenia recursos, pero en esa situacion de desborde no tenés
control. (...) lamentablemente escucho muchas, que invalidan (...).”

(Entrevista 2, Romina).

“(...) Generalmente las personas llegan a consulta con niveles de ansiedad y
depresion galopante o de desregulacion emocional (...) en mi mente era como
‘nunca va a llegar a la clinica un adulto sin diagnéstico’.” (Entrevista 6, Micaela).

“(...) me impacta (...) explicarle a alguien, ‘yo soy autista,” “no pero sos psicéloga no
podes ser autista.” (...) profesionales y colegas que piensen que el autista es el que
esta hablando a la pared y quienes no puedan ver la variedad de espectro. (...) es un
doble peso ser un profesional y estar en el espectro, porque te topas con la
mirada y el estigma social. (...) quizds a una activista no le lleguen tantos
comentarios pasivos-agresivos, como a un profesional que si esta en una
condicién, (...) dicen “dejalo esta loco.” En vez de “;cual es la matricula?, lo quiero
denunciar, qué peligro esta enferma mental trabajando.” (...) el tema esta en que
sos un profesional de la salud mental. (...) Socialmente no es compatible. (...)"
(Entrevista 4, Karen)

“(...) me ha pasado mucho de pacientes que lleguen conmigo con un largo historial de
terapeutas anteriores (...) un terapeuta que desconoce la funcionalidad de los
stimmings y por eso busca reprimirlos. (...) alguien que sabe del tema de este
paradigma de la neurodiversidad, no desde el paradigma tradicional, no va a buscar

reprimir los stimmings, (...) tal vez reemplazarlos (...) que sean mas inofensivos, mas
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inocuos para la persona. (...) también otras adecuaciones (...) la gran mayoria de las
personas autistas tienen muchos problemas para dormir (...) establecer una rutina
que sea muy rigida en horarios de mafana, es poco amable con sus desafios.
(...) desde la concepcion tradicional, (...) esta cosa un poco rigida de “tu rutina tiene
que ser asi, de esta manera,” y se descuida y no se tiene en cuenta otras
posibilidades que al final terminan siendo hasta violentas para la persona. (...)
capaz los puede lograr, el tema es a qué precio, y en muchos casos no (...) con una

gran carga de frustracion y quiza empeorando la situacion.” (Entrevista 3, Anna).
Indagar sobre estas multiformes consecuencias perjudiciales permite un entendimiento
mas profundo del gran impacto que la representacidon social de una condicién, en parte
sostenida y modificada simultdneamente por el tipo de informacién, contenido, estereotipos y/o
mitos del autismo presentes en las redes sociales, ejerce sobre los individuos que la presentan.
Perspectivas “normalizadoras” y practicas invasivas e irresponsables que implican
obligar o exponer a la persona a situaciones que pueden generar desde incomodidad hasta
gran sufrimiento, dejando de lado el bienestar y la calidad de vida del individuo con el fin de
adaptar su conducta a las expectativas y normas sociales. Obviando asi el término
“Neurodivergente,” el cual hace referencia a un modo diferente de funcionamiento vy
procesamiento a nivel neuroldgico, y por la tanto también conductual, al de la mayoria
“neurotipica” (McLennan et al., 2025). Asimismo, otra instancia traida por los profesionales,
ignorar o acallar el diagndstico a nivel institucional porque sus miembros “no lo van a entender,”
sin que realicen un intento por hacerlo (mediante capacitaciones, adaptaciones, etc.), y/o
brindar los recursos necesarios para lograr una base mas equitativa que permita un desarrollo
del individuo conjunto con el resto de sus pares neurotipicos. Quizas el ejercicio con mayores
consecuencias traido a la luz por varios de los entrevistados, es la gran negacion, invalidacion
o desacreditacion del diagndstico por parte de diferentes profesionales, pero sobre todo por
psicologos en instancias clinicas y de evaluacién. Ya sea debido a una falta de actualizacion o
formacién de base sobre el autismo, o debido al seguimiento de marcos tedricos tradicionales y
rigidos, pareciera, segun sus relatos, que algunos profesionales Unicamente buscan confirmar
ciertos estereotipos o mitos para discernir la presencia de la neurodivergencia (como por
ejemplo “estudias una carrera,” o0 “pero parece que tenes empatia,” hasta “el autismo solo es
diagnosticado en la infancia”), omitiendo su variabilidad y la materia del espectro. De esta
forma, al ser una condicién no evidentemente visible, si la persona no cumple con los requisitos
estrictos que permiten distinguir “facilmente” que es autista puede reproducirse el fenémeno de
adultos que obtienen su diagndstico de forma tardia, tras llegar a la clinica con elevados niveles

de desregulacion emocional, sufrimiento y comorbilidad con otros trastornos.
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Practicas positivas vinculadas al autismo.

Por otro lado, mas de un profesional también ha mencionado diferentes practicas
“positivas” o “favorables” generadas en la actualidad respecto al autismo, sobretodo en
espacios escolares y académicos.

“(...) Hoy en dia se estda cambiando mucho, en CABA hace poco salié una ley (...)
vinculada con generar espacios de adaptacion para personas en el espectro, en
entornos escolares. (...) es un paso que esta bueno, (...) que haya espacios
tranquilos, donde la persona pueda, si se siente desregulada, ir (...) estar mas en
silencio, mas oscuro, si lo necesita. (...) son bajadas a nivel institucional que estan
buenas (...).” (Entrevista 1, Luz).

“(...) estoy estudiando un posgrado (...) mi amiga que lo esta haciendo conmigo es
autista (...) ella dijo, “vo necesito de vez en cuando salir (...) o para el examen
necesito que alguien esté al lado mio explicaindome las consignas, porque soy
literal” y le dijeron que si. (...) tengo ejemplos positivos, mi hijo, que creemos que
tiene autismo, venia del colegio llorando (...) en la hora del comedor hay mucho ruido
y se le cierra el estbmago y no puede comer, y le da dolor de cabeza. Por suerte en el
colegio (...) no tuve que presentar diagnéstico (...) dije “Le pasa esto, le voy a
mandar orejeras,” y dijeron no hay problema (...) se solucioné (...).”

(Entrevista 8, Vivian).

El establecimiento de una legislacion que reglamente la presencia de “Espacios de
Regulacién” en instituciones escolares es un gran avance a nivel social y educativo que
promueve un entorno mas integrador y equitativo para toda la comunidad neurodivergente.
Pareciera que mientras ciertos estereotipos, mitos y marcos teéricos sobre el autismo derivan
en practicas desfavorables hacia la comunidad, otras perspectivas y paradigmas
contemporaneos, que advocan por una mayor aceptacion e integracién de la totalidad vy
variabilidad del espectro, impulsan nuevas ideas y practicas que repercuten favorablemente, al
menos en la forma de pequefios avances. Asi mismo, esta perspectiva de apertura e
integracion a nivel institucional, comienza a verse no sélo a través del campo legislativo, sino
también en las pequefas practicas diarias que la representan, como por ejemplo, permitirle a
las personas en el espectro utilizar adaptaciones o las herramientas necesarias para lidiar con
determinados desafios y continuar su desempefio y actividades ininterrumpidos. Contemplando
estas situaciones, se podria reflexionar que si bien en las respuestas de los profesionales estas
practicas “positivas” parecen consolidarse en espacios educativos, es posible que también

ocurran o que progresivamente se trasladen a otros ambitos.

Practicas perjudiciales y otros factores.
Finalmente, algunos profesionales explicaron que si bien se realizan ciertas practicas

que desfavorecen e impactan a las personas en el espectro, estas son producto de otros
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factores, no necesariamente de los mitos y/o estereotipos sobre el autismo encontrados en

redes sociales.
“(...) en mi provincia se ve un montén. (...) mas lo veo es en la psiquiatria y en la
escuela. (...) me consultan un montén de docentes porque no tienen formacién
respecto del tema. (...) Muchas veces, la misma maestra integradora no tiene los
recursos para abordar las distintas adecuaciones que necesita la persona. Y los
docentes menos, (...) dicen “que se ocupe la maestra integradora.” Y hay cositas (...)
como no permitirle estar con canceladores, ponerlos en un aula que es super ruidosa,
(...) “no porque no me esta escuchando, no me mira” (...), llenar el aula de carteles de
colores y de letras (...) todo eso es contaminacion sensorial (...) porque no se sabe.
(...) me ha pasado (...) de chocarme, lamentablemente, con varios psiquiatras que (...)
abiertamente te ningunean. (...) les digo, “yo trabajo con personas autistas y necesito
que vos hagas esto con mi paciente,” (...) que los médicos te digan, “si, lo que vos
digas (...)” te ninguneen o te desprestigian o desmerecen el conocimiento que
tenés en el area. Mas alla del desconocimiento objetivo (...) las personas autistas
no responden a la medicacién de la misma manera que una persona neurotipica (...)
puede tener hiperreactividad en la medicacion. Y son cosas que por ahi los
psiquiatras no saben y no tienen en cuenta, (..) no es exageracion, es
desconocimiento.” (Entrevista 3, Anna).
“(...) a nivel escolar, pasan un montén de cosas que también tienen que ver con lo
macro. Los docentes hoy en dia estan mal pagos, (...) es muy dificil cuando tenés
ochocientos millones de horas por mes decir, “me pongo ahora a actualizarme en
autismo porque capaz algun dia tengo un alumno autista,”(...). Y también la realidad
de cada persona en el espectro es distinta, (...) no a todo pibe en el espectro
autista le resulta atil tener un aula vacia y oscura. (...) Es muy artesanal el laburo y
eso lo convierte en algo mas dificil.” (Entrevista 1, Luz).

Estas entrevistadas consideran que, a veces, las practicas nocivas que afectan a la
comunidad neurodivergente estdn mas vinculadas a factores que podrian considerarse
“estructurales” o contextuales que a una cuestion puntual de estereotipos y/o mitos sobre el
autismo. El desconocimiento o la carencia de formacion de los profesionales de la salud sobre
esta condicion y los individuos en el espectro se traduce en intervenciones contraproducentes
(como por ejemplo, no considerar la posibilidad de hipersensibilidad a ciertos farmacos). De
igual manera, segun explican, debido a una falta de tiempo y recursos no todos los educadores
pueden capacitarse en esta tematica y contar con mayor preparacion en el posible caso de
tener estudiantes con autismo. Ademas, las caracteristicas propias del espectro generan
dificultades a la hora de elaborar adecuaciones o politicas generales que resulten utiles para
toda la poblacién con autismo, ya que las necesidades de apoyo y desafios varian caso a caso.

Requeriria, en cambio, de una flexibilidad y adaptacion particular respectivamente.
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2. E. Representaciones sociales, contenido y los vinculos interpersonales.

Estereotipos y mitos del autismo y la poblacién general.

Sin embargo, los estereotipos y/o mitos relacionados al autismo detectados por los
entrevistados no solo conciernen a los profesionales y a los individuos en el espectro en tanto
las diferentes practicas generadas en los campos mencionados, sino también en la manera en
que influyen en la poblacion general. Por ende, al preguntarle a los entrevistados si notaron
cambios, comportamientos o reacciones especificas por parte de la poblacion general
vinculados a los estereotipos y/o mitos identificados, mayormente acordaron que la
consecuencia mas frecuente ha sido la invalidacion o negacion del diagnéstico.

“(...) pasa mucho con personas que en redes sociales comparten su diagnéstico
y que las matan. Hay una chica (...) “Sunny,” comparte mucho contenido en redes y
menciono su diagndstico. (...) No es exclusivo del autismo, (...) en redes parece que
se puede opinar de cualquier cosa y de cualquier forma. (...) Ves una persona (...) que
te dice que es autista y a lo mejor es una pibita que habla lo mas bien y se maquilla y
que tiene pareja y es como, “no, vos no,” (...) hasta la amenazaron (...) fuertemente
tiene que ver con el estereotipo de que esta chica no tiene nada que ver con
esto que para mi es el autismo. (...) Con lo cual si, el estereotipo aparece todo el
tiempo (...) es como una hostilidad edulcorada. (...) nadie te va a venir a amenazar
de muerte por decir que sos autista, pero si aparecen estos comentarios (...)“no
pareces” o, “desde que tenés tu diagndstico pareces cada vez mas autista,” (...) O
la tipica de, “pero si sos normal.”” (Entrevista 1, Luz).

“Totalmente (...) el autismo es una condicién que no se ve, eso genera este tipo de
barreras, y es un desafio porque tenés que empezar, no sé, a usar bloqueadores de
sonido, y “...) si antes ibas a recitales y no los usabas, ¢por qué ahora? Porque
sos un caprichoso.” (...) te lo dicen sin pelos en una lengua y (...) los necesita.
Antes la persona no entendia por qué lloraba dos horas seguidas (...) o se terminaba
golpeando. Ahora entiende qué era el sonido. (...) “se escuda en la etiqueta” esa la
vas a escuchar siempre, no es asi.” (Entrevista 2, Romina).

“(...) una persona autista (...) al noventa por ciento de la poblacién se piensa un
nino dando “asi” en la pared (golpea con la palma abierta el aire) (...) no es asi todo
el porcentaje. (...) esta mafana borré cuatro comentarios (...) Una me puso “sos
bautista”, el otro me puso un GIF con una ametralladora, y me coment6é “qué
payasa,” (...) otra persona me puso, “scudl es tu numero de matricula asi te
denuncio enfermita mental?” Solamente digo, “soy una psicologa y soy
neurodivergente” (...) Otros, vienen y te ponen ‘“sos neuroestupida,” (...) si yo
hablaria como profesional (...) ahi no lo recibiria. (...) tiene un costo (...) hablar como
persona neurodivergente. (...) viene un poco arraigado a los mitos de que el autista

es discapacitado y no puede hacer nada. (...) es un doble peso ser un
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profesional y estar en el espectro, porque te topas con la mirada y el estigma
social. (...)” (Entrevista 4, Karen).

“(...) hay bastante mas sensibilidad al respecto, y creo que si a veces (...) hay una
minimizacion (...) “si no se te nota, ;no estdas exagerando? (...).”

(Entrevista 8, Vivian).

La mayoria de los psicélogos entrevistados concuerda que hay una tendencia general,
producto en parte de todos los estereotipos indicados en esta investigacion, de negar, invalidar
o minimizar el diagnostico de autismo de algunos individuos. Hay quienes explican a esta
reaccién como resultado de que la condicion neurodivergente no es “visible” o evidentemente
discernible, sobre todo en casos donde no se expresan los llamados “indicadores tipicos” (por
ejemplo trastornos del lenguaje, dificultades en las habilidades sociales, etc.), los cuales ya han
sido mencionados como parte de los estereotipos y/o mitos del autismo. De esta forma, cuando
un individuo que no cumple con los estereotipos y/o mitos mencionados necesita algun tipo de
apoyo o adaptacion para atravesar ciertos desafios derivados de la neurodivergencia, se topa
con prejuicios, desaprobacion, y acusaciones como “esconderse en la etiqueta autista”. Dicho
reclamo suele ser dirigido principalmente a la poblacion adulta con diagnéstico tardio, mas que
nada por sus vinculos afectivos (familiares, amigos, parejas, etc.) Otros profesionales vinculan
el caracter de estas reacciones con el uso y el modus operandi de las redes sociales como
Instagram. En estas plataformas, las respuestas de algunos usuarios ante el diagndstico y
experiencias de las personas en el espectro pueden resultar tanto invalidantes como también
hostiles y amenazantes. Nuevamente, cuando el individuo compartiendo contenido sobre
vivencias personales o informacién neurodivergente no “demuestra” los estereotipos y/o mitos
asociados, la retroalimentacion de una parte de la poblacion general es de burlas,
desacreditacion y agresiones.

No obstante, si bien se podria responsabilizar a las redes sociales como el medio
provocador de tales reacciones a los relatos, informacion y diagnéstico compartido por las
personas autistas, la mayoria de los entrevistados expresa que la misma clase de minimizacion
ocurre fuera de ellas, en la realidad, aunque con un mayor grado de agresividad “pasiva” o
disfrazada (por ejemplo, en comentarios como ‘no pareces,” o “no creo mucho en los
diagnésticos”, etc).

“(...) pasa mucho con las familias (...) no terminan de ver lo que significa tener TEA
(...) no logran interiorizarse, procesar la informacion. (...) tiene que ver con nivel de
entendimiento, (...) con una negacién. Minimizar, “Tiene TEA, pero es leve,” (...)
“Pero funciona bien.” Hay muchas madres y padres (...) que me pueden decir, “...)
no creo mucho en los diagnésticos. Es un chico normal.” (Entrevista 7, Tomas).

Contrariamente, a veces la misma sobregeneralizacion de la informacién y el uso de
términos vinculados al autismo para describir experiencias cotidianas (como ocurre con el

“masking”) también puede desembocar en la invalidacion y subestimacion de las experiencias
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de los individuos en el espectro, omitiendo o descentralizando el padecimiento nuclear

existente en cualquier condicion de salud mental.
“(...) llegas a romper esos estereotipos cuando te interesas por el autismo, (...) pero
no es algo que la poblacién general esté en contacto con (...) no tienen porque tener
la responsabilidad de estar informado, esta buenisimo (...) con el tema de las redes,
depende de a quién le llegue la informacion, se corre (...) el eje. No hablar del
malestar (...) tal vez una persona dice, “estuve haciendo mucho masking y me
agote.” Y capaz que (...) estuvo un poco en un personaje (...) un ratito (...) pero eso
no le generd un nivel de agotamiento que nos pudiera generar llevar a cabo tareas
cotidianas (...) depende a quien le llegue la informacion, muchas personas pueden
terminar (...) subestimando las dificultades (...).” (Entrevista 6, Micaela).
“(...) Otra que aparece mucho en el ultimo tiempo (...) acé las redes también tienen
mucho que ver lamentablemente (...) “como es un espectro, entonces todos somos
un poco autistas. Vos no sos autista-autista, sos un poquito autista.” Cosa que no es
asi, pero creo que las redes llevan eso a la vida real, (...) mucha gente piensa que el
autismo (...) es un espectro entre no autista y autista (...) eso invalida la
experiencia de la persona que es autista, (...) no a todos nos pasa lo mismo, no de
la misma manera, (...) intensidad (...) no con la misma afectacién en la vida. (...)
(Entrevista 1, Luz).

Continuando esta idea, dos profesionales aceptaron que si bien la reaccién tipica de la
poblacion general ante estos estereotipos y/o mitos del autismo suele ser la negacion,
invalidacion o minimizacion de la condicidon, también hay quienes a partir de los mismos
comienzan a creer que ellos mismos (o sus familiares) tienen esta neurodivergencia.

“(...) depende de a quién le llegue la informacion se corre por ahi un poco el gje (...)
“subestimando” las dificultades. Entonces, tal vez adoptan algun concepto y
creen que eso les pasa y los hijos son autistas. (...) si te pasa eso, pero no con el
nivel de malestar o intensidad o no tan frecuente como le pasa a una persona
autista. (...) eso si puede pasar en redes como con la sobregeneralizacion de la
informacion.” (Entrevista 6, Micaela)

“(...) vino una consulta de un chico de once afos, (...) “arma muchos avioncitos de
papel, tiene doscientos avioncitos de papel en su cuarto (...) me dijeron que eso es
autismo,” me dice la madre. (...) y resulta que si, una madre del colegio le habia dicho
que habia visto, no sé donde, que todo lo que es estereotipado y repetitivo tiene que
ver con el autismo. En realidad el pibe nada que ver. (...) Entonces, porque le gusta
la frase de intereses restringidos, cuando le llegan a las personas que estan
atentas a mirar esos videos (...) “A mi hijo le gusta el fatbol, solo le gusta Boca, es
fanatico (...) Entonces, es un interés restringido.” Y ya lo tildan como si fuese.
Cuando en realidad (...) son conceptos que tienen que ser explicados por alguien
que sabe. (...)” (Entrevista 7, Tomas).
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Tanto por la sobregeneralizacién como por la proliferacion de contenido e informacion
“superficial” (o carente de respaldo profesional) sobre el autismo existente en redes sociales,
pareciera que, acorde a los entrevistados, se generan nuevos estereotipos, o al menos,
conceptos y frases populares, que se asocian al autismo y desembocan en una percepcion o
entendimiento distinto, y hasta erréneo, de la condicién. Desde esta vision, se desplazan los
desafios y el malestar experimentado por las personas neurodivergentes, naturalizando
terminos y fendmenos propios del autismo. Se asume o se identifica con un diagnéstico que
puede estar basado Unicamente en comportamientos que quizas no tengan la suficiente
significancia clinica (ya sea desde su frecuencia, intensidad o sufrimiento involucrado) como

para tratarse de un trastorno o condicion psicoldgica.

2. F. Identificaciéon, Autismo y Redes Sociales.

Vinculado a lo reflexionado anteriormente, se encontré que todos los entrevistados han
considerado que o han sido testigos de como el contenido presente en redes sociales sobre el
autismo puede influenciar a algunas personas a identificarse con esta condicion.

“(...) en las redes sociales (...) suele suceder bastante que una persona se
identifica con alguien y piensa que esta en el espectro, me ha pasado muchisima
gente que evalle que no esta en el espectro (...) hay muchas personas que
claramente estan hablando desde su vivencia y no (...) desde un posicionamiento
profesional (...).” (Entrevista 4, Karen)

“(...) Los creadores de contenido se fijan mucho en que los mensajes sean claros.
Justamente como estan apuntados (...) a personas que piensan que pueden tener
autismo, la idea es que sea claro y son esas personas los que lo van a compartir con
sus allegados para ir tratando de dilucidar si tienen o no el diagnéstico (...)."
(Entrevista 5, Mariano)

“(...) tiene un poco que ver con una masividad que fue teniendo ultimamente el tema
del autismo, que por un lado permite a muchas personas acceder a su
diagnéstico, lo cual esta buenisimo, pero también termina siendo que muchas
personas se identifiquen facilmente con ciertos rasgos y se queden con eso
(...).” (Entrevista 1, Luz).

“(...) personas que me llegan y (...) dicen (...) “lo vi en redes y me quedé pensando si
esto podria estar relacionado con lo que me viene pasando” (...). Si, la
autoidentificacién, calculo que no pasa solo con autismo, sino con cuestiones
clinicas (...) hasta de salud fisica (...) Si, estd motivado por las redes sociales,
seguramente afios atras (...) no estaba en la mira (...) Es mi opinién, no se si habrg un
estudio que demuestre que haya una correlacion entre el nivel de informacion sobre
autismo en las redes sociales, el consumo y después la autoidentificacion y las

consultas.” (Entrevista 6, Micaela)
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Desde el punto de vista de los profesionales mencionados, este fendmeno de
identificacion esta fuertemente ligado a las redes sociales. Algunos expresan qué se debe al
caracter mismo del contenido privilegiado en estas plataformas, como ya se ha descrito,
experiencial (por sobre divulgaciéon cientifica) y breve. No seria extrafio suponer que los
usuarios se veran reflejados o identificados en los relatos o descripciones de activistas y
profesionales de la salud al, justamente, muchos aspectos tratarse de vivencias o
caracteristicas colectivos del ser humano, o al menos también estar presentes de una forma u
otra en diferentes condiciones. Sin embargo, cémo han abordado anteriormente los
entrevistados, es facil perder nocion de la intensidad y alcance de las cualidades y desafios
vividos por la comunidad autista, desplazando su sufrimiento, y generalizando ciertos términos
para toda la poblacion. Otros profesionales mencionan como la reciente popularidad del tema, y
la misma intencion de los creadores de contenido cuyas publicaciones tienen de target a
quienes puedan sospechar ser (0 uno de sus conocidos) neruodivergentes, l6gicamente
resultara en un incremento de identificacion con la condicién, o al menos, de la duda en torno al
diagndstico.

A raiz de este fendmeno, se denominé (dentro del marco de la presente investigacion)
a esta situacion particular de identificacion personal con el diagndstico autista originada por el
contenido, informacion y los discursos presentes en redes sociales como “Autoidentificacion,”
incorporando el concepto previamente utilizado por Overton et al. (2023), pero adaptandolo a
las dimensiones de interés de este trabajo. Si bien tras la realizacion de las entrevistas se
reflexiond sobre la redundancia de este término para conceptualizarla (en vez de meramente
hablar de “identificacion”) en beneficio de lo expuesto durante las conversaciones con los
profesionales, y en pos de diferenciarla del “Autodiagnéstico,” se optd por conservarla.

La “autoidentificacion” descrita es causa de polémica entre los profesionales, sobre
todo por su vinculo con la informacién y el contenido circulando en redes sociales
(principalmente Instagram) consumido por los usuarios, derivando en fuertes posicionamientos
respecto a su validez y posibles consecuencias.

Por un lado, varios profesionales coinciden en que la “autoidentificacion” es positiva y
brinda oportunidades, obrando como un disparador, respuesta y medio para mejorar la calidad
de vida de los individuos que la atraviesan o eligen.

“(...) Creo que brinda oportunidades, porque invita a la introspeccion (...) La
gente no busca ser autista, (...) busca respuestas. (...) la introspeccion que sea
bienvenida para ver qué es lo que te pasa. Yo en ese aspecto lo veo positivo. (...)
una autoidentificacion, no es estatico. (...) no es escudarte, es tratar de decir, me
cierra bastante esto para entender lo que me pasa o que me hace diferente (...)".
(Entrevista 2, Romina)

“(...) No lo veo como algo negativo (...) es dificil atravesar un proceso diagnostico
(...) nadie que tiene la inquietud como pregunta de encontrar un diagnéstico, no

tiene nada. (...) por ahi no es autista, (...) hay muchas divergencias que se
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solapan (...). Pero si tenés una pregunta sobre tu identidad, algo que no te cierra,
nunca la respuesta puede ser cero. (...) si no tenés respuesta (...) es un medio
valido para tratar de resolverlo (...) deberia ser una herramienta para que uno
genere adecuacion, que si al fin y al cabo te sirven (...) ¢ Cual es el problema que te
identifiques con eso?” (Entrevista 3, Anna).

“(...) a muchas personas las ha salvado y les ha ayudado a ordenar y saber qué es
lo que le pasaba. Es informacion (...) me ha pasado que personas que se
autoidentificaban con una condiciéon y en realidad tenian otra, pero aun asi esa
primera identificacion los ayudé a encontrar su diagnéstico (...) te acerca a saber
qué es lo que te pasa.” (Entrevista 4, Karen).

“(...) le doy mucha bola a mis pacientes que vienen y dicen “(...) mi motivo de consulta
es que vi algo en redes y creo que tengo autismo.” (...) lo que es importante es validar
(...) si sirve como explicacion para vinculos sociales y todo (....) lo tomamos como
hipoétesis (...) lo tomo como si él fuera autista, porque para mi y para él lo es. (...)
genera una mejora (...) mejora un montén a no tener nada (...)."

(Entrevista 8, Vivian).

“(...) Hay personas que llegan bajo la suposicion de que pueden tener autismo (...)
generalmente, quienes mas convencidas estan son las que con mas caracteristicas
se identifican. (...) también facilita (...) la aceptaciéon del diagnéstico, o (...) la
posibilidad. Porque no es lo mismo que estés totalmente ajeno a un tema y te den
un diagndstico, a que entiendas que es algo posible, porque eso lo vuelve mas
organico.” (Entrevista 5, Mariano)

“(...) en el marco de un proceso de evaluacion, esta buenisimo que la persona lo haya
tomado como un disparador para hacer algo y no se haya quedado solo en eso
que vio. (...) a la clinica aporta si esta bien usado. (...) Para mi lo que esta bueno es
la autoidentificacién como primer paso para después hacer algo con eso. (...) sia una
persona eso le hace bien, bienvenido sea.” (Entrevista 1, Luz)

Las posturas de los entrevistados citados resultan similares respecto a la vision
generada sobre la “autoidentificacion,” resaltando que no se trata de un fenémeno, por asi
decirlo, negativo o contraproducente para quienes lo presentan o experimentan, sino mas bien
es una situacion que debe ser entendida, también asi por los profesionales de salud mental,
como una oportunidad a aprovechar. La “autoidentificacion,” segun lo desarrollado por estos
psicologos, es precedida por la duda sobre un aspecto de la identidad o vivencias personales.
De esta manera, hay quienes lo toman como una explicacion o disparador para poder
comprender qué sucede y cédmo trabajar o intervenir sobre ello. Insisten en que la importancia
de la “autoidentificacion” no reside en el diagnostico o clasificacion como “autista” en si, sino
mas bien en que es un medio que le permite a las personas comprender sus experiencias y
desafios, y posteriormente puede ser una herramienta o via para generar los cambios

adecuados para mejorar la calidad de vida del individuo. Algunos entrevistados hasta describen
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a la “autoidentificacion” como una especie de “salvavidas,” o asimismo un apoyo que facilita la
aceptacion e interiorizacion del diagndstico. Por todo esto, sostienen que es irrelevante para los
individuos que atraviesan esta “autoidentificacion” la confirmacion del diagndstico autista o el
descubrimiento, por el contrario, de otra condicion o trastorno (como se ha desarrollado
previamente, hay mucho solapamiento diagnéstico en las neurodivergencias).

Sin embargo, como sugerido en la Ultima cita, hay ciertos profesionales que consideran
a la “autoidentificacion” autista con mayor escepticismo. En otras palabras, reconocen que
puede ser positiva y traer oportunidades bajo ciertas condiciones, pero que fuera de las cuales
puede, al inverso, generar dificultades o efectos contraproducentes.

“(...) las dos cosas, porque es un atajo, una persona puede decir “me explico con
esto, voy a un profesional que esté especializado y que me evalte,” tiene diagnéstico,
tiene las herramientas, y mejora su calidad de vida. Eso es un escenario positivo.
(...) por el otro lado, tal vez haya personas que tomen algunas caracteristicas y se
queden (...) muy arraigadas a eso y (...) no tienen el diagnodstico y (...) lo toma
como algo estanco, y tal vez empieza a generar, un efecto contraproducente, (...)
también el uso del recurso (...) al haber mas demanda, los profesionales estan
saturados (...) tal vez otra persona que necesita pasar por ese proceso (...) tiene que
estar esperando, o no puede acceder en ese momento (...) es la parte negativa.
(...) el objetivo es en algin momento, pasar por ese profesional especialista (...).
Porque puede ser otra cosa también, es importante que (...) haya un tratamiento o
que la persona pueda tener las herramientas. (...) la autoidentificacion (...) no tiene
por qué necesariamente ser negativo, siempre y cuando la persona pueda
acceder a un profesional especialista, a un proceso de evaluacioén (...).”
(Entrevista 6, Micaela).

“(...) lo negativo, genera alertas que no son, que muchas personas piensan que
tienen TEA cuando no lo tienen. (...) adolescentes o jévenes (...) ese es el peligro,
(...) es un iman. Y tenemos cierta debilidad por querer autoconocernos y saber
que si tenemos algo, si somos normales, si no (...) también tiene su parte positiva,
pero no sé si al alcance masivo, como son las redes sociales. (...) hay muchas
personas que terminan de entender lo que les pasa. (...) estan como al margen de
todo, piensan diferentes, tienen intereses “raros” (...) se sintieron raros todas sus
vidas y finalmente entienden que tiene que ver con una condicién, y eso los calma.
Eso (...) es la oportunidad, y por otro lado el riesgo, (...) que siente alertas cuando
no deberian haber alertas.” (Entrevista 7 Tomas).

Ambos entrevistados comparan tanto las oportunidades como las dificultades que una
identificacion con el TEA puede conllevar para aquellas personas que se basan en el contenido
e informacion del autismo presente en redes sociales. Entienden que, por un lado, puede ser
un medio que desemboque en instancias de consulta y evaluacién psicodiagnéstica,

obteniendo de este modo respuestas, alivio del sufrimiento y herramientas para mejorar su
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calidad de vida. Muchos individuos logran entender que detras de sus desafios y vivencias se
hallaba una explicacion mas profunda que el meramente “ser diferente,” y junto a ella,
especialistas y adaptaciones que les ayudaran a lidiar con los obstaculos, o al menos, aliviaran
el esfuerzo hasta ahora realizado. Por otro lado, expresan que también son reales otras
experiencias de “autoidentificaciéon” que no siempre resultan beneficiosas. Tal es el caso de los
individuos que no le dan seguimiento con una consulta clinica o, mas aun, no aceptan el
resultado diagndstico, imposibilitando que reciban las herramientas, ayuda e intervencion
profesional necesarias y correctas. Como han comentado los entrevistados, el trabajo
terapéutico efectivo para una persona en el espectro no sera el mismo para alguien con otro
diagndstico, si bien puede haber elevada comorbilidad diagnéstica. Carente del encuentro con
un profesional especializado capaz de escuchar y evaluar al individuo, expresan que el mismo
puede quedarse “estancado” o limitado por una etiqueta “auto-impuesta,” moldeando su vida en
torno a una condicidbn que no puede tener certeza si presenta. Contrariamente, otra
problematica a su vez es la saturacion de los espacios de la clinica profesional debido a la gran
demanda de consulta y evaluacion para el autismo, generada en parte por las personas que
desean confirmar o dilucidar esta “autoidentificacion.” Uno de los entrevistados cree que, en
muchos casos, se trata de falsas alarmas generadas por la masividad y tipo de informacion
circulando en las redes sociales sobre el autismo.

Pese a la variedad de opiniones, pareciera que entrevistados de ambas posturas
coincidieron en que la identificacién con esta condicién (y otros diagndsticos de salud mental) a
partir de la creacion de contenido e informacion divulgada en redes sociales, puede ser algo
positivo, o funcionar como un disparador, en tanto sea tomado por los individuos como un
medio hacia un fin, y no como destino final. Debe tratarsela como el primer escalén que
impulse a las personas hacia una mayor investigaciéon y psicoeducacion posterior, al igual que

motivarlas a consultar y atravesar un proceso de evaluacién profesional.

“Autoidentificacion” y Diagnostico.
Es interesante sefalar que mas de un entrevistado ha expresado como ellos mismos
llegaron al diagndstico de autismo a través de una “autoidentificacion.”
“Yo llegué al diagndstico por redes sociales. (...) trabajaba con la poblacion, pero
infantil, masculina. No tuve nunca una paciente mujer (...) por €so nunca me resono,
(...) y vi a una persona activista que compartié los rasgos del autismo femenino. Ahi
fue automatico. No es que con eso me diagnostique, con eso empecé a buscar
informacioén (...) y ahi busqué la consulta. Ese es el camino que uno hace.”
(Entrevista 2, Romina).
“(...) no hay mucho contenido al respecto de autismo en la adultez, (...) las redes han
ayudado un montén en ese sentido. (...) para mis pacientes de repente ver a otros
autistas hablando “a mi me pasoé esto,” y decir “ah para, a mi también.” (...) en

todos los casos, es asi, porque vieron en redes algo que les resoné, (...) se
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sintieron identificados, mas o menos tajantemente, (...) formalmente (...).”
(Entrevista 3, Anna)

“(...) hay mucho de, “vi esto en redes,” fue mi experiencia también. (...) lo que vi
cuando me formé como psicéloga en autismo, fue un desastre (...) el autismo es un
nifio varén que no habla, (...) una madre heladera que no lo desea. (...) {Cémo me
voy a ver representada en eso? Imposible. ; Cémo fue mi proceso? Vi en redes y dije,
“che, yo tengo que consultar,” y ahi pasé por un proceso de consulta y de diagnéstico
formal (...) pasa mucho (...).” (Entrevista 1, Luz)

A partir de una publicacion, divulgacién o relato de vivencia personal, estas
profesionales atravesaron la primera concientizacion e identificacion con aquello que se estaba
compartiendo o explicando, generando la duda necesaria para posteriormente investigar y
consultar con un especialista, llegando asi a su diagndstico. Las entrevistas describen como
por diferentes motivos abordados previamente, vinculados a los estereotipos, formaciones
académicas e investigaciones sobre el autismo, no pudieron resonar o verse reflejadas en el
espectro hasta que se toparon con el contenido de redes sociales. Contenido que engloba
relatos personales de activistas, manifestaciones de esta neurodivergencia en la vida cotidiana,
fuera de la teoria y los manuales, y a través de las diferentes poblaciones. Publicaciones que
parecieran llenar el vacio provocado por la falta de informacion y representatividad en el
autismo (por género, edad, desactualizacion profesional, etc.) empujaron a las entrevistadas a
poder tomar los pasos necesarios para obtener ese diagndstico, aun si de manera tardia en la
adultez.

Si bien se han nombrado las diferentes explicaciones o sucesos - segun los
profesionales citados - que incentivan a las personas a identificarse con el autismo a partir del
contenido en redes sociales, la dificultad de acceso a un diagndstico formal y a profesionales
capacitados juega un rol importante en este proceso.

“(...) entiendo que es polémica la idea (...) Pero me ha pasado transicionar de primera
mano que no solamente es dificil atravesar un proceso diagnéstico en materia de
lo econémico, lo emocional, lo que implica encontrar un profesional capacitado,
que lo sepa hacer, que te contenga. Sino que muchas veces profesionales que se
venden como capacitados (...) por ahi no dan en la tecla (...) si vos tenés una
pregunta y no tenés respuesta, es un medio valido para tratar de resolverlo. Y
eventualmente tener un diagnéstico, asi sea formal porque te lo dice un informe o
autodiagnéstico porque te autoidentificaste (...)” (Entrevista 3, Anna).

“(...) es muy dificil para muchas personas acceder a un diagnéstico formal
porque no es barato, y si bien hay espacios como hospitales (...) que lo hacen de
manera gratuita, en general o no lo hacen de manera correcta o tardan mucho o
son invalidantes y las personas no quieren terminar los procesos. (...) desde ese
lugar es comprensible que una persona diga, “ok, me identifico aca, pero no puedo

acceder a un diagndéstico formal.” (...)" (Entrevista 1, Luz).
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“(...) Para mi (...) hay mas autoidentificaciéon que diagndstico. Primero, por una
cuestion monetaria, hay muy pocos profesionales que se especializan en el
diagnéstico. De los que se especializan hay muy pocos buenos. (...) conozco a
veinte y (...) recomiendo dos. (...) entre poder juntar el dinero, acceder a un
diagnéstico, que esté bien hecho y llegar, es un trecho enorme. (...) a veces, por la
misma neurodivergencia, (...) esta paciente que te contaba, tardé un afio y medio
en poder, porque sacaba turno y lo cancelaba, se quedd dormida (...) lo podia
pagar, pero hasta que se diagnosticd, llevo un tiempo enorme (...).”

(Entrevista 8, Vivian).

“La autoidentificacién, (...) no pasa solo con autismo (...) todos en algin momento
sentimos dolor (...) y vamos a Google. A veces (...) vas al médico y (...) no te hacen
ninguna pregunta, (...) te manda un estudio, (...) y ya estd. Sos vos, esta
autogestion de “tengo que ir y tengo que saber, porque si no, del otro lado no me
preguntan nada, o tengo que ver bien con qué profesional voy.” (..) la
autoidentificacion (...) no tiene por qué necesariamente ser negativo, siempre y
cuando la persona pueda acceder a un profesional especialista, a un proceso de
evaluacion. Ahi se juega lo econdémico, (...) hay personas que dicen “estoy ahorrando
para la evaluacién.” (...) el factor econémico es el decisivo. Entre quedarse con
una identificacién y tener el diagnéstico formal.” (Entrevista 6, Micaela)

El costo econdmico de una evaluacién diagndstica para el autismo es uno de los
principales factores (mencionados por los entrevistados) influyentes en el fenémeno de la
“autoidentificacion,” al igual que la disponibilidad y calidad humana de los profesionales. Los
entrevistados establecen que atravesar un proceso diagnostico para esta condicidn involucra
un sacrificio emocional, financiero y de tiempo que no siempre resulta reciproco en sus frutos.
Ya sea por la veracidad, acierto y profundidad del resultado, o por el trato brindado por los
especialistas. La capacidad de escucha, de validacion, y de tratar el tema con la seriedad,
respeto y consideracién necesarias son aspectos vitales de cualquier instancia de evaluacion
en la materia de salud que, desgraciadamente, en los relatos de los entrevistados parecieran
no estar tan presentes. Considerando estos puntos, presentan a la “autoidentificacion” con el
autismo como una consecuencia légica de multiples causas “estructurales,” por asi decirles,
que parecen obstaculizar grandemente el diagndstico formal y respaldado profesionalmente,
dejando Unicamente a esta alternativa como solucion a las dudas y necesidad de ayuda de los

individuos.

Contenido en redes, Identificacion y Pertenencia al grupo.

Curiosamente, a raiz de la investigacion respecto a las posibles implicancias del
contenido del autismo en Instagram sobre la poblacién general, particularmente en lo referido a
la “autoidentificacion”, fue que surgié un punto imposible de ser omitido. Al profundizar sobre

las caracteristicas del contenido vinculado al autismo con mayor popularidad o alcance en esta
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red social, algunos profesionales expresaron que las tematicas y publicaciones en donde las

personas podian verse identificadas son las que obtienen, por lo general, un elevado nivel de

interaccién o visualizaciones.
“Es donde la persona se ve identificada. Es lo que genera mas interaccién. Podés
hacer un post de (...) no sé (...) si la persona no se ve interpelada ahi, no hay
manera. (...) en general las publicaciones que mas se nos viralizan son (...) donde
a la persona le decis (...) tratando que sea con responsabilidad y fuentes (...) “este
rasgo esta vinculado a esto” (...) tiene ese desafio de tratar de hacerlo mas
informal, (...) que la persona se sienta representada, y/o bajarle un poco a la vida
lo cientifico.” (Entrevista 1, Luz).
“Si, me acuerdo alguno (...) “si girdas en las sillas, sos neurodivergente, (...) si te
sentaste en la bafiera por determinado tiempo...”, esto de las “senales,” “déjame
decirte que sos neurodivergente”y todas las personas comentando que se sienten
identificadas. (...)” (Entrevista 6, Micaela).
“(...) generan mas alcance cuando pongo publicaciones sobre el padecimiento.“Lo
que mas me molesta de ser neurodivergente es..., lo que mas me cuesta de ser
neurodivergente es...,” porque hay un monton de gente que termina conectando y
diciendo, “Si, a mi también me pasa,” (...) es lo que mas interaccion tengo (...)
“.Qué es lo que mas odias de tu condicién?” (...) mi idea es dejar de romantizar,
porque (...) le quita el padecimiento a un montén de personas, (...) es para que
puedan mitigar estos desafios o (...) que vea que esta acompanado (...).”
(Entrevista 4, Karen).

Las profesionales exponen de esta forma tanto el funcionamiento de las redes sociales
(en donde se tiende a priorizar las publicaciones que realizan sobregeneralizaciones y aquellas
de indole mayormente vivencial por sobre cientifico), como el de los usuarios que consumen
contenido de esta tematica. Retomando las ideas previamente desarrolladas por los
entrevistados, los individuos podrian estar buscando en ellas posibles explicaciones para sus
desafios o experiencias ante la falta de medios alternativos para resolverlas (debido a
investigaciones no representativas, profesionales invalidantes, un entorno vincular minimizador,
etc). O, asimismo, caer en la mencionada “naturalizacion” de términos y “romantizacion” del
espectro autista, al igual que tomar -caracteristicas regulares de la personalidad
estableciéndolas como indicadores determinantes del diagndstico (como el tratamiento “estilo
horoscopo” del autismo, entre otras mencionadas previamente).

Sin embargo, la ultima cita convoca a un importante factor para el analisis de este
proceso; el sentimiento de comunidad o de pertenencia al grupo. En ella la profesional
entrevistada simplemente menciona que algunas de las publicaciones con mayor interaccién o
repercusion son aquellas que se vinculan con las experiencias de padecimiento o desafios
generados por esta neurodivergencia. Explica como hablar de estas vivencias permite que los

individuos que las atraviesan conecten con ellas, aliviando o reduciendo el sufrimiento
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generado al comprender que no se encuentran solos en su enfrentamiento a las mismas.
Profundizando este punto, algunas profesionales mencionaron que las publicaciones sobre el
autismo con mayor nivel de interaccidon en redes sociales suelen ser las que permiten crear
espacios de comunidad y socializacién entre personas neurodivergentes, disminuyendo el
sentimiento de soledad.
“(...) fuimos armando (...) con nuestra comunidad, es que notamos la sensacion de
soledad y la sensacion de inadecuacidon social que aparece, los Tinder de
amigas. “Comenta aca y habla con alguien, (...) personas que tengan los mismos
intereses que yo.” Entonces, viene una chica y pone (...) “colecciono muriecas de tal
cosa,” (...) y ahi la otra comenta y se charlan (...) en general esos post tienen mucha
interaccion, porque tratamos (...) de buscar qué es lo que la otra persona necesita. Y
la cuestidn de la interaccién social es clave. (...) es una necesidad muy grande
(...).” (Entrevista 1, Luz)
“(....) ayuda a unir, a ser comunidad, a ser redes, mas alla de lo virtual, porque
hace que no te sientas tan solo (...) tienes una red (...) la comunidad autista
siempre (...) nos cuidamos entre nosotros, porque lamentablemente la sociedad
nos golped bastante. (...) las redes me han salvado y a mas de uno por lo visto
también.” (Entrevista 2, Romina).

De esta manera, retomando conceptos mencionados durante el marco tedrico, se
refleja la asociacion entre la identificacién desarrollada por Martin-Baré (1985) y el sentimiento
de pertenencia a un grupo de Tajfel (1986). En este caso, identificacion con una condicion de la
salud mental (y las vivencias atravesadas a partir de ella) asociada a diferentes tipos de
“representacion social,” segun el paradigma desde el cual uno se posicione y el contenido
consumido. Para quienes cuentan con un diagndstico de autismo, o sospechan tenerlo, las
redes sociales y las publicaciones referentes a esta neurodivergencia pueden funcionar como
un espacio de intercambio, ayuda y creacion de redes de apoyo. No solo exponen experiencias
atravesadas por la comunidad, incrementando la perspectiva de acompafiamiento vy
comprension entre individuos, sino que también intercambian informacion, recursos y fomentan
vinculos entre pares, abordando la necesidad de interaccion social tan omitida, acorde a lo
mencionado por las profesionales. A partir de este analisis, no seria un gran salto de légica
considerar que el apoyo y las respuestas ofrecidas por la comunidad neurodivergente u otros
actores (profesionales, activistas, etc.) podrian resultar atractivos o reconfortantes para algunas
personas, fomentando un deseo de pertenencia e integracién. EI mismo podria verse
propiciado por la promocion de contenido sobregeneralizado que establece relaciones de
causalidad entre comportamientos o rasgos de la personalidad y el diagndstico, pudiendo
derivar en la mencionada “autoidentificacion.” El presente estudio no busca evaluar la
autenticidad o confiabilidad de la “autoidentificacién,” sino meramente explorar este fenédmeno,
que podria ser, en parte, respondido por el deseo del humano de pertenencia a un grupo, como

ser social, y de autoconocimiento. Desde este punto de vista, seria esperable que las
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publicaciones que “faciliten” que la poblacion se identifique con las vivencias, los desafios o los
“signos” del TEA, y aquellas que promuevan espacios de socializacién y comunidad, sean las

mas populares entre los usuarios con o sin un diagndstico de autismo.
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Conclusién del Segundo Objetivo General

A modo de cierre, en el presente desarrollo se ha conseguido examinar algunas de las
posibles implicancias de la informacién, discursos y patrones mencionados por los
entrevistados en el objetivo previo, sobre la poblacién diagnosticada y general. Reconociendo
en el transcurso del analisis la influencia de los mismos sobre la representaciéon social del
autismo y la realidad material de ambas poblaciones, los profesionales lograron identificar
practicas profesionales e institucionales vinculadas a los estereotipos y mitos del autismo en
Instagram, principalmente en tres campos; en instituciones educativas, instituciones de salud y
en la clinica psicolégica. Las practicas identificadas fueron mayormente consideradas
contraproducentes para la calidad de vida de la poblacién diagnosticada, pudiendo resumirlas
en la negacion del diagnéstico, la omision de herramientas de apoyo, e intervenciones clinicas
inadecuadas y patologizantes. Asi y todo, se reconocieron algunas practicas favorables para la
poblacién autista en los espacios educativos, fruto de paradigmas contemporaneos que abogan
por la neurodiversidad e integracion, mientras que algunos entrevistados sefialaron a factores
“estructurales”, por ejemplo la insuficiencia de recursos, como los responsables de dichas
practicas perjudiciales.

Los entrevistados también registraron los efectos del contenido descrito sobre la
poblacién general, nuevamente a través de la negacion, minimizacién e invalidacion del
diagnéstico autista, emergiendo estas reacciones en redes sociales (donde resultan mas
explicitas y hostiles), y de los vinculos afectivos del individuo autista. En este caso, los
estereotipos y mitos del autismo en Instagram funcionan para la poblacion general como
“indicadores tipicos” de la neurodivergencia, que al divergir de los mismos (sobretodo al
tratarse de adultos con diagndstico tardio), desatan adicionalmente comportamientos como
burlas y antagonismo por la utilizacién de adaptaciones o herramientas de apoyo. Por otro lado,
las reacciones indicadas también son producto de la sobregeneralizacién hecha en redes
sociales, la “romantizacién” de la condicion y la “naturalizacién” de términos clinicos del autismo
(por ejemplo, el “masking”). Estos consecuentemente obran como nuevos estereotipos y mitos
de la neurodivergencia, resultando en la subestimacién de los desafios y el sufrimiento
experimentado por la poblacién con TEA, al igual que en identificaciones con el autismo a partir
de rasgos presentados como signos pero con insuficiente significancia clinica.

Si bien los profesionales testificaron en su totalidad que los fendmenos de identificacion
con el autismo se encuentran fuertemente ligados a la informacién y discursos consumidos por
los usuarios en las redes sociales, proceso denominado “Autoidentificacion” en el presente
estudio, se reconocié que estos no son necesariamente perjudiciales o contraproducentes.
Contrariamente, en el relato de experiencias profesionales y personales con el proceso, la
“Autoidentificacion” alcanzé un consenso mayoritario de ser beneficiosa en tanto se la utilice
como un medio para un fin - como disparador para el autoconocimiento y posterior consulta

clinica - y no un destino final. El contenido del autismo en Instagram puede actuar como un
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medio de informacion alternativo que representa aquella parte del espectro omitida (a veces por
la misma estereotipacion), brindando explicaciones validas para las dudas y desafios de los
individuos, pero los entrevistados enfatizan la importancia de darle continuidad con la consulta
y evaluacién profesional, con el fin de recibir las herramientas y ayuda adecuadas. Esto no es
siempre posible, debido a las variadas dificultades para acceder a un diagnéstico formal y a
profesionales capacitados, aspecto que los entrevistados vinculan a la carencia de formaciones
universitarias actualizadas y completas. Ademas, se sugirié que el sentimiento de pertenencia
al grupo y la creacion de espacios de comunidad neurodivergente en Instagram podrian ser
posibles factores detras de esta identificacion, reduciendo el sentimiento de soledad y
fomentando redes de apoyo.

Pese a que se considerd que el término “Autoidentificacion” podria resultar redundante
para hablar del proceso de identificacion personal con el autismo, inicialmente se adopté en
pos de diferenciarlo del “Autodiagnostico,” y se lo modificando para que refiriera
especificamente a la identificacion vinculada a las publicaciones del autismo en redes sociales.
Resultaria interesante ampliar el alcance de este proyecto incluyendo el estudio del

“Autodiagnéstico”, y comparar sus descubrimientos contra los de esta investigacion.

Consideraciones Finales

Para brindar un cierre a este trabajo, se lograron responder las preguntas de
investigacion y explorar los objetivos tanto generales como especificos en cada apartado. Los
supuestos generales formulados coincidieron mayormente con los resultados alcanzados,
difiriendo unicamente en que los profesionales lograron identificar una mayor cantidad de
contenido en Instagram con respaldo cientifico que el inicialmente proyectado, y que si bien no
se puede confirmar con certeza un aumento en la concientizacién y psicoeducacién de la
poblacion general respecto a esta tematica, algunos testimonios parecen afirmarlo. A lo largo
de la investigacién han surgido relatos y vivencias que enfatizan la existencia de una relacion
entre el contenido en redes sociales sobre el autismo y su representacion social, demostrando
coémo la informacién y discursos compartidos en Instagram pueden influenciarla de manera
tanto positiva, iluminando nuevas perspectivas y abogando por una mayor tolerancia,
psicoeducacioén e integracion en la sociedad, como negativa, generando nuevos estereotipos o
banalizando un diagndstico del campo de la salud mental. Asimismo, de manera tal que se
desaten procesos de “autoidentificacién” con el autismo, permitiendo a muchos individuos
acceder a su diagndstico, o al menos poder consultar respecto al tema, cuando quizas afios
atras la comprension y representacion social de TEA era tal que no lo hubiese permitido. Los
resultados encontrados, entonces, no solo podrian disparar futuras investigaciones que
amplien los alcances y las variables consideradas para la tematica, sino también permitirian
iluminar parte de la influencia de aquellas construcciones interpsiquicas en la realidad cotidiana

o material.
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De igual manera, las conclusiones desarrolladas se asemejan a los supuestos
especificos, distando en la consideracion de factores “extra-virtuales” o estructurales vinculados
a las practicas mencionadas y a los procesos de “autoidentificacién,” como la escasez de
recursos Y la dificultad de acceso a un psicodiagndstico formal.

Por ultimo, se considerd importante reflexionar sobre la utilizacion del término “TEA” en
este trabajo, dado a la discusion presente en torno a la nomenclatura y el surgimiento de
nuevos paradigmas del autismo, que se refieren al mismo como Condicién del Espectro Autista
(“CEA”), criticando la visiébn de este como un trastorno. Resulta una interesante linea de
pensamiento que se refleja en gran medida en las respuestas brindadas por los entrevistados,
y que podria verse realizada en un futuro préximo. Asi y todo, debido a los lineamientos bajo
los cuales se evaluara este proyecto de tesis, se optd por seguir los términos cientificos

utilizados en los manuales diagndsticos vigentes.
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ANEXO

1.1 Formulario de Consentimiento Informado firmado por todos los entrevistados.

(Generado en la plataforma “Google Forms.”)

Formulario de Consentimiento informado.
UNIVERSIDAD DE BELGRANO.

Titulo: ©

Material sequn Profesionales de la Salud Mental.”
Investigadora: Karen Lojk

Tutor: Lic. Alexis Serantes

Formulario de Consentimiento Informado para entrevistados.

Estoy realizando una investigacion para mi Tesis Final de Grado, con los objetivos de
explorar, por un lado, las representaciones sociales del autismo presentes en Instagram, y por
otro, las implicancias del mismo sobre la poblaciéon general y la poblacion con TEA. Para esto
decidi entrevistar a algunos psicélogos argentinos que trabajan con adultos con autismo v,
ademas, utilicen la red social Instagram (ya sea como divulgadores o usuarios).

La entrevista seguira una modalidad semiestructurada, donde se realizaran preguntas y
el entrevistado podra contestar con libertad sobre su experiencia personal y profesional. Para
cumplir con los propésitos de la entrevista y de la investigacion, se grabara, en formato de
audio, desde su comienzo hasta su fin.

Si estds de acuerdo con tu participacion en esta investigacion y en la entrevista, lo
primero que deben hacer es firmar este Consentimiento Informado.

Tu participacion es libre y voluntaria. También es importante que sepas que si estabas
participando y por alguna razén no quisieras continuar en el estudio, no habra problema si lo
interrumpis. Directamente tu informacién sera excluida del estudio. No tendras que pagar nada
por participar ni por interrumpirlo.

La informacion que tengamos de vos sera totalmente andnima. Esto quiere decir que
no se revelara tu nombre real o datos personales si no lo deseas, sélo lo sabran las personas

que forman parte del equipo de este estudio.

Si aceptas participar, te pido que por favor que selecciones el "Si" en el circulo abajo que dice
“Si quiero participar’. Esto indica que leiste la informacion proporcionada anteriormente y que
recibiste todas las respuestas necesarias a tus preguntas; que decidiste libremente participar,

que tu voz sera grabada y que sabes que podes dejar de participar en cualquier momento.

Si no querés participar, no pongas nada.
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* Indica que la pregunta es obligatoria
1.C0rre0 ™ i

2. Si quiero participar *

Marca solo un dévalo.

O si
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