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El r etardo en el desarrollo ha e xi stido en la historia 

de la humanidad desde el inicio de ést a , se han encontrado 

vestigios de ésto en civilizaciones muy antiguas, así a lo 

largo de l a historia tambi~ n se han presentado diferentes -

maneras de concept ualizarlo y tratar lo. Diferentes asociac i Q 

nes e ins t ituci one s se han interesado en estudiar sus causas 

y buscar alterna tivas para tratalo y de ser posible evitar­

lo. As í en r espuesta a la problem¿tica que prese nta el retar 

do en el desarrol lo la Psicología conductual plantea formas 

de intervención que van desde la terapia individualizada o 

grupal hasta el entrenamiento de los familia r es de estos -

su jetos y el diseño de estrateg i as que i mplican en algunos 

casos cambios en el ambiente. 

El foco de ate nción del p resente trabajo es el relac i o­

nado con el entrenamiento a padres o famil iares de sujetos 

retardados. Porque como se l eerá en el conteni do son ellos 

los considerados por varios investig ado res y por nosotras -

los id¿neos para ma ntener, fomentar o eliminar conductas en 

sus hi jos el apoyo que l e puede n brida r a los terapeutas -

gue atienden a sus hi j os es en muchos casos decisivos p ara 

q ue el tratamiento obtenga resultados a corto plazo y es tos 

se mantengan sentando así l as báses para e l avance del sujeto. 
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CAPITULO J 

RETA.ROO EN EL DESARROLLO: 

BOSQUEJO HISTOR ICO DEL RETARDO EN EL DESARROLLO. 

ALGUNAS CAUSAS PROBABLES DEL RETARDO. 

La psicología tie ne un gran campo de acción que aba~ 

ca diferentes espacios de la actividad humana. Dentro de 

estos espacios está e l ref~rente a la Educacióñ 'Éspecial 

y Re habili tación. En e sta área se de sarrollan diferentes 

procedimientos para hacer fre nte a la problemática que - -

l presen t an los sujetos que 

llo . 

padecen retardo en su desarro-

Actualmente se aprecia que e s t a problemática se abo~ 

da por dife r entes ins t ituciones tan to privada s como gube~ 

namentales , que responden a una necesidad creada por los 

grupos socia l es intere sados en da r atención a Jos sujetos 

con retardo en el desa r rollo. 

Es te interés por los r etardados hoy e n día es el re -

sultado de una serie de cambi os socjales que se inician -

de sde el rechazo , manifestado en el abandono o e n la mue~ 

t e de los mismos , hasta la c reac ión de tecnología e ncami-

nada a la educación e investigación de la problemá tica de 

los s ujetos con r etardo. 

Para una mayor comprensión de este cambio es ne cesa-

rio hacer me nción de cómo adqui ere interés y cuáles son 

las posibles causas del retardo en el desarroll o. 
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C()MJ í 'llt AD\.( 11 RIFNDO INTERES EL RETARDO EN EL DESARROLLO 

Estci P' i111,~ 1 a ¡;arte presenta una r e s e fia histórica del 

reta~óo , a partjr d e cómo fue adquiriendo interés por PªE 

te do 1~ soci~daJ y de la ciencia; cuáles fueron los pri -

mer0~ t rcttamien~~~ , hasta llegar a la situación que tie-

nen a ctualme n t e. Así mismo se describe cómo, cuándo y dón 

de s L1rgi6 e,:1· • i P• e rés y quienes fueron sus iniciadores. 

D~ a...:u~rdo co n Ingal ls (1982) el retardo siempre ha 

e s t_J 0 p~~ss~~ deqde que existe el hombre , pero son muy 

poc o i-. l o •: an t r~ce·.:kntes de cómo fue tratado en las prime-

r a s ci v ilizacion .~ .Actualmente se han obtenido datos a 

través de exámenes de rayos X ~ealizados por Rolsky y 

Lippman e n 1965 a momias egipcias, descubriendo anomalías 

rel acionadas frecuente~ente con retardo causado por epi-

lepsia. Otras f uen t es son los objetos y escritos Mayas , -

Aztecas e Incas éstos últimos muetran a través de sus ob-

jetos que los retardados tenían funciones religiosas y so 

ciales (Clelan, 1978). 

Otras crvi'1izacion~s como la Gr iega , espE.:cíficamente 

en Esparta , dedicada .a las actividades físicas esencial-

mente para el entrenamiento de guerreros, pract i caron el 

infanticidio con los incapacitados físicamente o mental-

mente . Esta práctica perduró hasta el impe rio Romano, a 

pesar de que muchos roman2_s de alta jerarquía prot~g~eron 

a algunos retardados con el fin de usarlos como diversión 
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(bu fo nes ). Durante la Edad Media y parte del Renacimento 

el trato dado a los retardados fue muy diverso; a a lgu nos 

se les continuo usando como bufones [Clelan, 1978,mencio -

na que este trato tiene un paralelismo con los circos du-

rante el período de 1900-1940, en donde se les explotaba 

y ridiculizaba} , a otros retardados se les atribuyeron --

cualidades religiosas , pero otros, por el contrario, debi 

do a la superstición que imperaba en esta época se consi­
~ I 

deraba que estaban poseídos por el demonio, por tal razón 

~~s fueron sujetos a castigos..,1en un esfuerzo por exor­

cizar sus espíritus ; aJsiunos más fueron recluídos por COQ 

sidera rsele s enfermos y a otros se les encerró junto con 

prostitutas y ladrones. Realmente muy pocos fueron los --

que recibieron cuidados y buen t rato al ser r ecluídos en 

monasterios (Clelan , 1978; Hallas, 1978; Enciclopedia de -

la Psicología, 1978) . Con el período Renacentista llega -

l a disolución de muchos pensamientos supersticiosos y em-

pieza una modificación en el trato que se les proporcion~ 

ba a los retardados. A fines del siglo XVIII surge un ver 

dadero interés por las personas que hasta entonces habían 

sido olvidadas. Jean Itard es uno de los primeros en tra-

tar de mejorar y adaptar a la sociedad de ese tiempo a - -

uno de estos individuos, es así como en 1797 se interesó 

por educar a un nino que se encontraba en estado salvaje 
' 

y que e ra conocido como "el salvaje de Aveyrón"; Itard, -

i nfluenciado por la filosofía inglesa representada por - -



Co~di_l~ac y Locke - este ú .ltir.;o sos t Gnía q ue " t odo l o ·¡ue 

el hombre llega a ser está determinado por su ambie nt" y -

que las capacidades d el hombr~ son casi infinitas ~ i s~ = 

les proporciona la crianza y educaci6n ~decuada"( Ingnlls , 

1982 , p . 82)- ~~figura el tratamiento moral e de educa -­

ci6n del nino en cinco puntos; rehabilitar los Órganos de 

los sentidos , establecer el lenguaje y conductas de a ut 0-

cuidado , atenci6n así como fortalecer la memoria. El tra­

tamiento dur6 cinco anos , en los cuales el nino obtuv0 lo 

gros importantes en l as ireas antes mencionadas c omo fu~ 

e l d esarrollo y rehabilitaci6n de los organos de l o s se~ ­

tidos y sensibilidad , discriminaci6n de colores y o~ jeto~ 

emplear s í mbolos l ing Uísticos, desarroll6 el a utocuia ado, 

atenci6n , memoria , etc . Sin embargo no logr6 que [uera in 

dependiente , ésto llevo a Itard a a bandonar el caso . No -

ob!?tante este primer i n terés muestra c6mo u 11 ind i viduo d~ 

signado " i d i ota" puede ejecutar habilidades sociale s si -

se le capaci ta ( I ngalls, 1982; Itar d, 1982). 

Para e l ano de 1835 Eduard Seguin - discípulo d e Itard-

' adiestra a un n i ño retardado en el uso de s us sentidos , del 

l enguaje y escritura; e n 18 46 publ ica su libro sobre capa­

citaci6n y t r atamien to del retardado . Dos anos después Se­

guin emigra a los E.U . a causa de los conflict os inte rnos 

y externos que Francia estaba padeciendo (a pesar d e que 

s e funda la Segunda República en Francia y s e e s t ablece -

el sufragio un iversal, el poder p ersonal s e i n s t ala de n u~ 
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vo con Napoleón III, cuya polítjra exterior tuvo como co-

lofón la desastrosa guerra franco-alemana , 1870-1871 ( Gran 

Enciclopedia d el Mundo , vol . 8 , 197Y)) . Y para 187 6 es --

electo presidente de la Asociación d e Oficiales Médicos de 

Instituciones Estadounidenses para Personas I diotas y Dé-

biles Mentdles - actualmen te conocida como American Asso-

ciation on Mental Deficiency- . En esta asociación Se guin 

propone un sistema de educación llamado Método Fisiológico , 
•O 

en el que se d~ ~rioridad al ejercicio muscular y sensorial 

a través de diversas actividades . Lo anterior da como re­-
sultado el surgimiento de las primeras escuelas de educa-

ción especial en cuyos programas destacaban la ensefianza 

de la mús i ca, carpintería, educac i ón física , materias aca 

démicas y aptitudes sociales . 

Pronto las escuelas tuvie ron una gran demanda por lo 

que s e e xcedieron en población , provocando una deficie nte 

atencion y que el rol del educador cambiara a cuidador d ,2. 

bido a que a muchos residentes tenían que permanecer en -

las escuelas por tiempo indefinido . 

Ocros cambios ocurridos a fines del siglo XIX y prin-

cipios del siglo actual , provocan importantes he chos que 

r epercuten en el trato a los retardados , uno de estos he-

chas es el que sucede en la ciencia donde surge la Eugen~ 

cia , también llamada "cría selectiva", y que se deriva d e 

la obra de Charles Darwin " El Origen de las Especies" en 

1850 , en donde expone que las especies mejor adaptadas son 
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las que sobr ev i ven . Esto influye en todas dire cciones lle 

gando a repercutir en la política y en la sociedad en ge­

neral; de esta manera , los postulados de Darwi n s on usados 

como pretextos por la gente que menospreciaba a los retar 

dados a rgume ntando que el permitírseles s obrevivir y re -

produc i rse a los desfavorecidos ocacionarí a una degenera­

ción en la humanidad o la destrucc i ón de l a misma. Así , e n 

los i nicios del siglo XX la Eugene s ia y e l surg i miento de 

! as pruebas de intelig e ncia prometían mejorar a la humani­

dad al no permitir la reproducción de los indiv iduo s d e b~ 

ja inteligencia , lo ante rior ocasiona que la ayuda brinda­

da a los retardados d isminuya y muchos fuese n aislados du­

rante su etapa de fertilid~d, y o tros fuesen esterilizado~ 

legalizandose esta acción en 1927 en l os E.U. (Ingall s 

1982). 

No obstante a pesar de los acontecimientos socialmen­

te de sfavorables, ocurren avances científicos con relación 

a los retardados; el primero y de suma importancia es el -

reconocer el retardo como un fenómeno diferente a la e nfer ­

medad mental , el cual es originado por causa s diversas y s e 

presenta en distintas formas. Como consecuencia de lo ante­

rior , en 1905 con ayuda de la escala de inteligencia de Bi­

net, Goddorl inten ta la primera clasificación del retardo 

e n base al nivel intelectual y propone tres niveles: 

Idiota - edad me ntal inferior a dos anos -

Imbécil - edad mental de 3 a 7 anos -
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Estupidez - edad mental de 7 a 12 anos -

~ además e n este siglo que surge un fuerte interés 

por parte de la sociedad pa r a mejor a r las condiciones de 

l as personas con desventajas físicas y/o ps icológicas p ero 

sobre todo para prevenir el retardo . Esto se inicia a par ­

tir de 1930 en que surgen los primeros programas de benefi 

ci.encia y seguridad social, esta medida a barca a todos los 

ciudadanos de los E . U .. Por otra parte, los investigadores 

descubren que el medio ambiente es un (actor determinante 

en e l desarr ollo del individuo, desechando así el concepto 

- hasta entonces aceptado - de que la inteligencia es algo 

ya fijo . Lo anterior es apoyado por la Universidad de Iowa 

al man ifestar, basandose en investigaciones , que personas 

de CI bajo lo había n incrementado al ser expuestos en am-­

bientes mejorados . Para 1950 surge una de las primeras or­

ganizaciones de padres de nifios con retar do , ésta forma -­

escuelas y programas especiales , en la ac t ualidad esta or ­

ganización es conocida como National Association fro Retard 

Citizen (NARCJ e n E.U .. Durante el g o bier no del presidente 

Ke nnedy , en °1961 s e forma un comi~é para desarrollar pro-­

gramas de rehabilitación y prevención además de aprobar - ­

dos leyes que se ocupa n d e la educación para los retardados 

y el f i nanciamiento para es te tipo de educación. En la dé 

cada d e los 70's s e reafirman los derecho s de los retarda­

dos como todos los ciudadanos de los E.U . y en varios est~ 

dos no se pu eden administrar pruebas de inteligencia sin -
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el consentimi en to de los padres, lo que da l a oportunidad 

a l os padres de pr otes t ar cuando a sus hi j os s e l e s etiqu~ 
f • .. .. ,: ., 

t e de retardados (Inaalls , 1982 ) . 
~·. Jf"r .. l ,;:!;. ·" .,. 

En la actua lidad los se rvicios que s e pres tan a los -
1 .:;q .· .. 3 i. 'l? Ín 1 

r e tardados tiene n como objetivo l a "norma l izac i ón", que s e 

refiere a convertir l a vida de l as persona s con r e tar do e n ,, .. ; ~r, ,;r.,,,¡;,-· 

una vida más seme j ante a l a de cualqui e r o t ro individuo , -
~·1~ ;:. ~)~ .. n 1 s .i= •1. 

minimizando e l uso de instituciones que en muchos casos --
; ... 1\1 ' •í-t )¿ ;-c f 

son sinónimo de soledad y falta de ate nc i ón. Esto ha moti-

vado que muchos retardados puedan vi vir en compafií a de sus 

; adres o en pequefios grupos en donde su esti l o de vida sea 
•.) ; 

semeJante a los demás y t ambi én se ~ tratado de incluí r s e -
i. · .. · "'I ~ . ' ,.¡ 

l es en la educación pública proporcionándole s servicios --
¡~ ' .1 ! )' ' 

especiales (Ingalls, 1982). 
'· .. 

Al igual qu~ e n muchos otros países , durante est e si ­

glo en México crefe el interés por atender a l a s pe rsonas 
' r 

con problemas s en ~oriales. Encontramos as í ant ecedentes de 
"!" º) ' '~ 

atención para es t e tipo de proble mas ~ante el gobierno -
1,; , J .... i.• r 1 ~ " ~ 

de Benito Juárez que funda la Escuela Nacional de Sordos -
__,T.lry-h ~· -
en 1867 y e n 1870 se consti t uye la de Ciegos. En 1914 el -

~~1·~ !·l l:¡H, 

Dr. José de Jesú~ Gonzáles organiza la primer escuela para 
·- ""'.;10111f, .. { ... , 

"deficientes mentalesft en la ciudad de León . Durante l os -

afios 20 ' s sur~~n los primeros grupos de capacitación y ex -
~t.> ;;f rr1 .~1üJ')~.·. 

per imentación pedagógica para a te nci ón de "de ficientes men 
! ,:· ....... J ~1 "l 1 ... 

tales" en la U.N . A. M.(Cuadernos SEP , 1981). 
f 1 ! • ·(;!'-t •• 

Durante l a década de los 30 's el Dr. Santama r i na y e l 
't ,,- 1 •• ~ ( 

maestro Aguirre reorga nizaron un Departamento de Ps i coped~ 
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gogía e Higi e ne Escola r d e pendien t e de la SEP , este depar­

tamento se abocó al estudio de l desarrol lo fís i co y me ntal 

d e los nifios. En esta misma década, específicamente en ---

1935 e l Dr . Robe rto Solís Quiroga - promotor de l a Educa -

c ión Especia l en México y América- plan tea l a nece s idad de 

ins titucionalizar la educación especial en el país y como 

resultado de este pl a nteamiento es incluído un apartado en 

la Ley Orgánica d e Ed ucación , para proteger a los "deficie_!! 

tes mentale s " por perte del Estado . También en 1935 , s e -­

forma el I nst i tuto Médi co- Pedagóg i co a cargo de l Dr . Solís 

Quiroga, quien en 1943 sería el director de la escuela de 

formació n doce nte para maestros es pecialis t as e n Educación 

Especial. 

Para 1954 se forma la Di r e cción d e Rehabilitación y -

en 1955 se inagura en la Escuel a de Especialización d e la 

SEP la carrera de especialis t as e n e l tratamiento de l e siQ 

nes del aparato locomotor (Vá zquez, 1986) . 

En la década de los 60 's se forma la Oficina de Edu­

cació n Especial dependiente de l a Di r e cci ón Ge ne ral de -

Educac ión Superior e Investigaci ón Cientí f ica , quedando a 

cargo de ésta la profesora Margarita Mayagoi tia , quien se 

interesa en la ate nción temprana de los ·ninos r etardados 

dando pauta a la creación de va rias e scuelas. Así, dur ante 

~ a gestión de la prcfesora Mayagoitia se abren 10 e scuelas 

~~· la ciudad de México y 12 en e l interior de la repúbli c a , 

~:. ::i udáde s como Monterrey, Puebla, Mé rida , C_hihuahua y -
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otr as (Cuad e rnos SEP , 1981) . 

En la s iguiente década se culmi na con los e s f ue rzos -

pa ra consol i dar la Educación Es pecial, creándose la Dire­

cc~ón Gene ral de Educación Especial ; esto significó la 

respue sta a las dema ndas de profesionales y f amili a r e s de 

ninos con r e tardo . Con la formación de esta Di r e cc i ón , M~ 

xico quedó incorporado al grupo de países que r econocen la 

nesecidad de la educac ión especial. Así, l a Direcci ón Gen~ 

ral de Educaci ón Especia l queda a cargo de la profesora -

MayagoitLa y en 1976 aparecen Jos primeros centros de re ­

habil i tac ión y educación especial y las primeras coordina­

ciones e n el D. F. y en el inte rior de l a repúbl ica ( Cuade~ 

nos SEP , 1981 ) . 

Además de la Di rección General de Educación Especial 

existen otras instituciones federales y e statales que dan 

servicio a la población con retardo en el desarrollo entre 

estas instituc iones encontramos a la Secretaria de Salud, 

el DIF , el IMSS y la UNAM, por mencionar algunas (Cuader­

nos SEP, 1981; Vázquez,1986). 

En r esumen , el retardo en el desarrollo ha e xistido -

desde épocas remotas, pero hasta el siglo XIX es identifi­

cado como tal y a partir de este momento y hasta nuest ros 

días se han dado avances significativos para tratarlo y an 

te todo prevenirlo . 

Por otra parte , a través de las investigaciones y co~ 

secuentemente los avances a nivel tegnológico, hoy en día 
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contamos con un panorama más amplio para determi nar la s -

posibles causas o factores que d e t e rminan l a pre s e nc i a d~ l 

retardo en un indi viduo. A cont i nuación se mencionan algu-

nas de l as causas o fac t ores que provocan retardo en el d e 

sarrollo . 

CAUSAS O FACTORES QUE ORI GI NAN EL RETARDO EN EL DESARROLLO 

Ulti mamente se han l levado acabo e studios encaminados 

a l conocimient o de las c ausas que or iginan el r e tardo su -

t r atamiento y aspectos relacionados con éste , por diferen-

tes instituciones (Vá zque z, 198 6 ) . 

Domí nguez (198 4 )menciona que el retardo en el de sarr2 

se puede producir por una e nfe rmedad que se acompana -

de daño cerebral, por las condiciones sociales d e pr ivación 

por las carencias de estimulación o l a comb i nación d e estas 

condiciones. Dic has condiciones se puede n presentar ante s -

del nacimiento, durante la gestación, en e l momento del n~ 

cimiento y durante los ' primeros a nos de v i da del niño; l a-

naturaleza de estas condiciones puede ser endógena y/o e xó 

gena . El cuadro No . I mues tra las causas relacionadas con 

el retardo. 

Sin embargo, como se observa en el cuadro, en el f eng 

\ me no del r etardo no sólo intervienen factores de t i po b io-

\ 

lógico sino también ambienta les . Por esto, e s perti ne nte -

mencionar q ue s e e mplea e l término de Retardo e n el Desa--
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rrollo por considerarse que esto facilita la comprensión 

de que en él intervinen una multivariedad de causas que -

1 
son afectadas por las condiciones socioculturales (Bijou, 

1977; Vázquez , 1986) .) Entonces si los factores biológicos 

del imitan el equipo de respuestas del indiv iduo y dan lu-

gar a un tipo de ambiente interno ; en el retardo , el equi 

po de respuestas presenta limitaciones más o menos graves 

así como su ambiente interno se ve alterado. Por otra pa~ 

te e independientemente de que existan danos a nivel bio-

lógico o no e sten presentes, el reta rdo también es causa-

do por las condiciones físicas y sociales en el que se de 

senvuelve el individuo y a menudo ~nicamente por ellas 

(Galindo , Bernal , Hinojosa, Galguera , Taracena y Padilla, 

1980 ) . 

Tenemos entonces que el término Retardo en el Desarre 

llo incluye a todos l os sujetos que no han adquirido y de-

sarroilado habilidades en el lapso de tiempo en que es tas 

se deben presentar, esto es , manifiestan deficiencias en -

una o varias áreas como pueden ser la de repertorios bási -

cos , autocuidado, lenguaje, o conductas "académicas y que -

estan dentro de l os límites situacionales en los que el s~ 

jeto vive , considerándose que este sujeto es escenc ialmen-

te social (Ribes, 1978; Ingalls , 1982; Galindo y col . ,1980 

Vázquez , 1986) . 

Bajo esta premisa se trabaja dentro de la UNAM -

en los Centros de Educación Especial y Rehabilitac ión (CE-
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ER) dependiente de la ENEP Iztacala . Estos centros tienen 

como objetivos : 

- El integrar a los estudiantes de psicolo­
gía con la r ealidad social , para dotarlos de 
las herramientas necesarias para resolver -

problemas de rehabi litación que en su prácti_ 
ca han de e nfrentar. 

- "Proporcionar a la comunidad un servicio de 
asistencia social destinada perincipalmente a 
la rehabilitació~ de nifios con retardo" (Ga-­
lindo y cols., 1980 , p . 29) . 

En los centros se diagnostica y clasi fica e n términos 

operativos , obteniendose así los lineamientos para plantear 

l os programas de rehabilitación, como lo me ncionan Gal i ndo 

y cols . (1980) , y posteriormente se canaliza al sujeto al -

programa correspondiente . 

Exis te también un plan de traba jo con padres cuyo ob -

jetivo es el de dejar e~ sus manos los centros , contando -

con el apoyo mínimo de profesionale s y paraprofesior.ales .-

En este plan se pretende que los padres manejen un marco -

de referencia basado e n el Análisis Conductua l para que 

puedan funcionar como agentes de cambio , de tal mane ra que 

tengan conocimientos generales de retardo y termi nología 

conductual relacionada con la rehabilitación del sujeto , -

además de que r ealicen los registros conductual es y así 

lleven acabo los programas de rehabili tac ión tanto en el -

centro como en el hogar (Ga lindo y cols ., 1980 ) . 

Sin emba rgo, el plan se a llevado acabo e n muy pocos 

casos o en situaciones especiales ; las causas por lo que 

no ha sido posible su rea l i zació.n es que no siempre se 
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cuenta con las instalaciones adecuadas, hay falta de mate­

rial didáctico, los familiares de los retardados tie nen -­

problemas socioeconómicos o de otro tipo que ocasionan la 

inasistencia de éstos a los programas de trabajo con padres 

en algunas ocasiones la población estudiantil que prac tica 

en los centros es muy reducida, el tiempo es otro fac t or -

que ha contribuido a que el plan no se lleve acabo o no se 

termine si se empe zo. No obstante han existido ocasiones -

en que s í ha sido posible trabajar con los padres aunque -

sin tener los resultados esperados debido a que los progr~ 

mas no siempre se ajustan a las neces idades r ea l e s de los 

padres o bien no cubren sus expectat ivas, l o cual ocasiona 

la deserción de los mismos. Por tal motivo esimportante 

analizar y determinar l os e lementt:>s que pueden afectar el 

trabajo con padres. 
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CAPITULO 2 

DESPROFESIONALIZACION : UN PUNTO DE VISTA DE LA 

PSICOLOGIA CONDUCTUAL EN EL TRABAJO DEL NI~O CON RETARDO . 

En el capítulo anterior s e hizo r eferencia a la parti 

cipación acti va d e los padres en relación a la e ducación y 

rehab ili tac ión de sus hijos y como ésto se contempla d e n- ­

tro de uno d e los objetivos del Area de Educación Especial 

y Rehabilitación de Psicología d e la ENEP I ztaca l a . En di­

cho objetivo s e plantea la ne c es idad de e ntrenar y asesorar 

a los familiares , maestros u ot ros , en el di señ o y aplica ­

c i ón de prog r amas d e r ehab ilitación (Gali ndo , 1980) . Con -

ello se pretende: 

- Que los padres s ean los tera pe u tas de sus 

hijos , asesorados por un profesional . 

- Fomentar la partic i pación de los f amil i ares 

y mie mbros de la comunidad para la solución de 

este problema. 

- El t ener acceso a una población más amplia y 

darle la a tención necesaria. 

- Promover medidas de prevención no sólo a ni ­

vel de retardo, sino , tarnbiérta otras situacio­

nes (Ribes, 1984). 

- Desarrol lar métodos adecuados a l as necesid~ 

des de la sociedad CRibes ,1 984 ; Vargas , 198 1 ) . 

- Cump lir con una de las funciones de la Uni--
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versidad que es la de servir a la comunidad . 

De esta manera , se lograría la inserción profesional 

del psicológo más plena en la problemática social y conse-

cuentemente se estaría llevando acabo lo que investigadores 

como Ribes y Talento 11980) llaman (dentro d e la tecnología 

conductual) Desprofesionalización, e s te término es usado -

para designar metodológicamente la acción del psicólogo al 

tranferir algunos conocimientos y procedimientos de origen 

conductual primordialmente . Lo anterior nos lleva a plan--

tear algunas definiciones del término desprofesionalización 

el modelo triádico (forma e squemá tica de representación)­

y sus niveles de acción: paraprofesionale~no profecion~ 
les; por último reafirmar la importancia de la desprofesi2 

nalización en el área de retardo y su v inculación con la -

prevención, detección y tratamiento. Pero antes , e~ neces~ 

rio mencionar lo que significa ésta en nuestro país :Mé x i -

co. 

POR QUE DESPROFESIONALIZACION? 

\ 
México es un país cuya población requiere de numer o--

sos y diversos servicios de alimentación, vivienda, educa-

ción y salud principalmente. Esto conduce a un replantea-­

miento de la práctica profesional del psicólogo, en cuya -

formación se debe contemplar su ca pacidad de solucionar --

problemas concretos , de prevenir, d isenar y generar tecno-
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log!a nueva ; de manera q~e sea capaz de enfrentar la pro--

blemática soc ia l -e n for ma creati va (Ti naco y García , 1% 6 ) . 

De esta ma nera "la i nserci ón prof• s ional se t i e ne q ue dar 

d e nt ro de l context o de una r e a l idad socia l h is t ó r icamen t e 

deter minada" (Talento, 1980 , p . 2 55 ) .Y una de l a s formas d e 

llevar a cabo e s ta inserción es planteándola e n t érminos -

de u na p ráctica t endiente a la desprofe s i ona l ización . 

CONCEPTO DE DESPROFESIONALIZACIO~ 

Existen varias definiciones de desprofesionalización -

que ha n sido p l a nteadas por e studios o s d e la conduct a , ten~ 

mos así a Ribes y Ta l ento (1980) que se refieren a l a despr~ 

fesionalización como : 

" socializar el conocimiento profesional 
t rans f iriéndolo a sect ores de la poble 
ción ma rginada d e la posibilidad de ac­
ceder a él y a su empleo" ... (p .271). 

Esto es , transferir a amplias capas de la población l os 

conocimientos fu ndamentales de la disciplina, lo c ual perml 

tirá su a plicac i ón por a que l l os que ha sta ahora s ólo ha n s i 

do receptores de los servicios (Ribes, 1980; cit. en Tinaco 

y García, p . 43). En esta conceptualuzación s e manifi e sta -

el i n terés porque los sectores marginados de la población -

tenga acceso al conocimie nto técnico, que has ta ahora pert~ 

ne c e a unos cuanto s . 

De acue rdo =on Ribes y Ta l e nto, Vargas ( 198 1 ) se r e f i~ 

r~ a la desprofes ionali zación coio: 



"La t r ansferencia de conocimi e ntos ad­
quiridos por el científico de la condu~ 
ta a otros parapro~esionales y no profe 
sionales" . (p . 44). -
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En cuanto que para Brea y Correa(1978; cit. en Ribes, 

1980) la desprofesionalización es: 

el medio por el que los miembros d e la 
comunidad adquieren los conocimientos -
e leme ntales t eóricos y metodológicos , -
que se puedan a plicar en diferentes si­
tuaciones . 

Lo anterior significa que los miembros de la comunidad al 

ser capacitados podrán analizar los efectos y conse cuencias 

que tienen en su conducta el medi o social y viceversa ; d e 

esta manera se podrán identificar y concientemente plane ar 

los efectos que se dese an producir sobre el contexto social 

Por otra parte, se lograría la vi nculación entre el desa-

rrollo social y científico, estructurando un contexto de -

ideas científicas que van a influir en la forma de pensa--

miento y comportamiento humano (Brea y Correa , 1978) . 

Por su parte Tinoco y Garc ía (1986) definen a la des-

profesional i zación como: 

"La act iv idad q ue realiza el psicológo 
(u otro profesional) con personas de 
comunidades marginadas , con una serie 
de problemas y con el inte r és de resol 
verlos, contando para ello con las te~ 
nicas y procedimientos d e la Ps i cología 
Conductual y la asesoría profesional" 
(p. 45). 

Como se puede notar, l as anteriores definiciones po-

nen énfasis en que l a desprofes ionalización debe s e r una -

actividad prioritariame nte dentro de la práctica profesio 
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nal , en este caso concreto del psicólogo ; además co inci-

den en que debe ser dirigi da a los s ectores primordialmen­

te marginados de la población . Por otra parte , en todas -

ellas la desprofesiona l ización es considerada como el pr2 

ceso en que l o s pro fesionales transfieren los c onocimien -

tos a otros. Sin embargo , la desprofesiona liza c i ón es al -

go más que una simple t r ansmisió n lineal de una serie de 

c onocimentos y habilidades para ser apl i cados sobre cual -

quier objeto, es como lo d efine Mares (1~84 , cit . en Gal -

g uera y cols . 1984) : 

"El pr o ceso en q ue ambo~ profes iona l es 
conjugan sus efuerzos y conoci mi e ntos 
oara en tender su r eal idad ti·ansformán 
~ola y sirvi,ndose al má xi mo de ella~ 
( p . 265 ) . 

De esta ma nera , al unir sus conoci mientos y compren-

d e r como su conducta afecta el me d io soc i a l y vice versa, 

se es ta d a ndo t ambié n la c oncientizac i ón como pa rte del -

pr oceso , e n donde los miembros de l a sociedad toman un -

papel más activo para la s oluc ión y preve nción d e d iver -

s os , problemas , logrando así l o que Brea y Correa ( 1978) 

llaman la vinculac i ón e n t r e el desar rollo s ocial y c ient{ 

f ico . 

NIVELES DE ACCION DE LA DESPROFE&ONALI~ACION: 

PARAPROFESIONALES Y NO PROFESIONALES . 

Ante r ior me nte se hizo referenc ia de los términos pa-
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ra profesionales y no profesionales , siendo empleados pa ­

ra denominar a un tipo de personas . Así, el paraprofesio-

nal ha sido defin ido como: 

Cualquier persona que t rabaja al lado 
de un profesional, y es entrenada, en 
el caso específico de orientación con 
ductual, en la aplicación de conducta; 
siendo su labor remunerada. Desempena 
su trabajo como asistente de algún -­
profesional, dentro de instituciones · 
de salud, educativas empresariales y -
otras (Vargas, 1981; Reyes y González, 
1986 ) . 

En cuanto al no profesional : 

Es toda aquella persona que es entrenª 
da para maximizar los efectos del tra­
tamiento y desarrollar las habilidades 
del sujeto en el contexto socia l engue 
se desenvuelve. Así se considera como 
no profesionales a padres , miembros de 
la comunidad u otros; su traba j o se de 
sarrolla en ambientes naturales (hogar, 
comunidad). 

Los paraprofesionales y no profesionales cumplen con 

la funeión de mantener y generalizar los efectos de una -

intervención. De esta forma, se consideran como los nive-

les de acción del psicólogo a los paraprofesio~ales y no-

profesionales al concebirlos como los agentes del cambio 

al representar a la comunidad y ser el punto principal a 

donde es dirigida la desprofesionalización. 

MODELO TRIADICO 

Tradicionalmente la forma en que ha intervenido el -



.. 
\ . 

24 

psicólogo al enfrentar una situación determinada es en 

forro~ directa, por e jemplo; en un problema de retardo el 

ps icólogo dis.efia y dirige su acción hacia el sujeto que -

presenta el problema, con lo cual se deja fuera la mayo-­

ría de las variables que determinan el éxito del tratamierr 

to, las cuales se encuentran en el medio donde el suje to 

pas& la mayor parte de su tiempo, ocasionando que el tra­

tamiento no tenga los efectos deseados . Por lo qoe es im­

portante considerar el medio ambiente en el diseno y apli 

cación del tratamiento para que éste tenga los resultados ; 

así, es necesario tomar en cuenta a los familiares o no -

profesionale s, lo que propicia que el psicólogo rompa con 

el modelo tradicional: 

TERAPEUTA.~~~- PACIENTE 

y dirija su acc·ión a un modelo de organización diferente, 

en que los profesionales dejen de interactuar directamen­

te con el individuo que presenta el "problema" y pueda furr 

cionar únicamente como asesor de otras personas (padres,­

familiares, enfermeras u otros) que tengan una relación -

habitual con el sujeto y esten el mayor tiempo con él; con 

esto se puede tener un mejor control de la si tu.ación a in 

tervenir. Por lo que a estos individuos se les considera 

como Mediadores entre el sujeto y el terapeuta; de aquí -

que la elección de la persona que funcione como mediador-­

sea de suma importancia . Esta forma de organización condu-
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c e al e s t ablecimien to de l ~odelo TriádicQ (Tharp y Wetzel,-

1969 ; Va r gas, 1981) ; cuyos componentes s on : 

El psicólogo ~~- poseedor de conocimientos 
teóricos y me todológicos. 

El med i ador 

El su jeto 

cualquier persona que t ie 
ne una realac i ón habitual 
con el sujeto o situación 
objetivo. 

el individuo al cual se~le 
modificará la conducta. ' 

Así al usar el modelo triádico en las distintas áreas 

de intervención , el psicólogo hace evidente que el entrena 

mie nto a me diadores , sean paraprofesiona les o no profe sio-

nales. 

En el caso específico del retardo, la acci ón del pro-

fesional de la conducta es me diada por los padres o familia 

res del sujeto. Entonces el profesional entrena a los fami 

liares en la aplicación de técnicas que empleran para co--

rregir y desarrollar las conductas objetivo. 

Cabe mencionar, que si bien cier t a s defic iencias que 

afectan el desarrollo del individuo son consecuencia de -

d e sordene s a nivel biológico, también las ha y como resul -

tado de una inadecuada atención o en el peor de los casos 

d e una ausencia total de ella , esto ocasionado por el des -

conocimie nto del trato adecuado al in f ante que presenta r~ 

ta rdo . Lo anterior significa que el medio 3ocial es dete r-

mi nante en el desarrol lo in tegral de l indi viduo (Galindo -
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y cols., 1980 ) . Entonces c uando e l ps icól ogo entrena y as~ 

sora a los familiares para que den el trato apropiado a l -

sujeto ~on retardo, propicia que éstos a su vez corri j a n -

sus propias conductas y reorganicen su ambiente so~ial, b~ 

neficiando así las relacione s que estab l ecen los miembros 

del grupo familiar y extend i endolas a otros grupos ~oc?a­

les. Con lo anterior s e produce el primer paso de la des -­

profesionalización al iniciar en el hogar la t ransferencia 

de conocimiento3 técn icos; esta acción además propicia una 

intervención a nivel preventivo e n los ind ivuduos que con­

forman la familia, amigos y otros. 

I l PREVENCION Y DESPROFESIONALIZACION 

Cuando se ha-ce referencia a la desprofesionalización 

no se puede dejar de mencionar el término de Prevención, -

por significar una de las finalidades más importantes que 

tienen en común las ciencias de la salud, en este caso p~ 

ra el área de Educación Especial y Rehabilitación es la -

prevención del retardo. 

La prevención para varios autores e investigadores -

de la conducta '1"lllO .P.kins, (1976) ; Bower, {1977) ; Cortez 

(1984): Michelson(198t);Mora(1981) y otros, significa en 

el sentido estricto , la evitación de que un pro~lema dete~ 

minado se presente y/o que éste avance ; así ha n clasi fica­

do la prevención en tres niveles: 



l. Prevención primaria.- ref iere a todas aque­
llas actividades comprometidas a impedir la -­
presencia de factores que alte ran la salud fí­
s ica y psicológica de los individuos; tiene CQ 
mo meta e l evitar la ocurrencia de estos facto 
r es en la población potencialmente vulnerable~ 

2. Prevención secundaria.- en ella se ataca el 
problema en los indivi duos propensos a manife~ 
tarlos. 

3 . Prevención terciari a.- en ésta se desarro-­
llan los programas de rehabilitación que in-­
tentan reducir la inc i dencia del problema una 
vez que éste ya se ha presentado . 
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Sin embargo, se considera que la prevención no se pue 

de dividir , ya que es el poner en juego toda una serie de 

estrategias que van a permitir el poder evitar l a ocurren 

cia de un fenómeno o situac ión determinada, es decir, la 

prevenc ión es la anticipación para que algo no se presen-

te. Por consiguiente, lo que se considera prevención secu~ 

daria y terciaria se refieren a lo que se entiende como -

Detección Tempra na y Tratamiento Oportuno del problema, ya 

que ést e se encuentra presente ; esta es la razón por la -

que no se habla de prevención en el sentido estricto. 

Ahora bien, en cuanto a las acciones preve ntivas que 

se han llevado acabo, éstas se anfrentan a diversos facto-

res biológ~ees que la intervención médi ca no ha logrado -

controlar; aunado a ésto , tenemos los factores socioecon2 

micos y culturales , siendo alguno de ellos el crecimiento 

excesivo de la población y ~el asentamiento de la misma en 

un solo lugar , con ello se agrega la impos i bilidad de s u-

ministrar los s e rvicios públicos a toda la población lo -



que provoca el encarec imiento de los mismos . Además , tene­

mos la pas ividad y falta de interés que s e ha creado e n 

l a población por ate nder los d i ve rsos problemas que nos 

aquejan . Lo anterior sumandose a otros factores han propi­

ciado el incremento de ambientes inadecuados que al unirse 

con proble mas orgánicos o conductuales ocas i onan anomalías 

irreversibles en todas las áreas para e l individuo que las 

presenta , además de provocar conflictos en las relaciones 

entre los miembros de la familia . 

No obstante, a pesar de la problemática que se prese~ 

ta pa ra llevar acabo la prevención, se ha tratado de dirigir 

la a través de las diversas fu e ntes de información , aunque 

esto no ha sido suficiente, por lo que Ribes (1975), propo­

ne que la prevención debe ser llevada a través de una inter 

vención fo rma.ti va que trasci enda d e la mera divulgación de -

los temas de intrés y que se centre en el desarrollo siste­

mático de repertorios conductuales y soci a les opcionales al 

problema que se inten ta prevenir " .. . todo ello dirigido a 

t r es fuentes ... familiar, escolar y comunitar i o ; los cuales 

constituyen el soporte social de l a acción preventiva " (cit . 

en Ruiz y Vaquero , 198 4, p. 129- 130 ) , y de detección t em ­

pr ana. 

Tal acción se hace más efectiva cuando es realizada -

por varias disciplinas, lo cual rompería con la fragme nta -

ción del c onocimiento , de est a manera, al conjuntar sus e~ 

fuerzos las diver sas disciplinas podrán dar una solución 
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óptima de los problemas, primordialmente de salud y d e ni 

vel social , en este caso nos d irigimos ~specificamente a 

la prevención y tratamiento oportuno del retardo. 

Lo anterior realza la importancia de que la ciencia 

una sus esfuerzos y conocimientos para prevenir el retar-

do, pero además, también es necesario que la sociedad PªL 

ticipe en ello particularmente la familia, como institu-­

ción primaria que es y p~r ser como lo menciona Ribes 

(1984)el medio ~ás adecuado para realizar una d e tección 

y prevención op~rtuna del retardo. No obstante, que el in 

volucrar a la familia en el proceso terapéutico sea difí-

cil d e llevar a cabo, por lo que es necesario crear y di-

senar técnicas sencillas y accesibles tanto para los mie~ 

bros de la familia como de la co~unidad, de esta manera, 

e l conocimiento técnico que ellos adquieran lo puedan --

aplicar en su vida diaria y a la vez puedan ser transmis2 

res , generadores d e co~ocimiento y consecuentemente port~ 

dores del cambio. Esto apoya lo que Vargas (1981) plantea ; 

"El profesional en este caso el psicólogo al 
dirigir su acción a la comunidad mediante el 
uso de técnicas e specíficas "reeduca " para 
remediar las deficiencias propiciadas por su 
ambiente socialmente desfavorable de la po-­
blación " . .. y que "al mismo tiempo al im-­
partir esta instrucción masiva va a p e rmitir 
la evitación de problemas de salud a través 
de la participación activa y consciente de 
los disti ntos mi e mbros de la comunidad" ( p.61) . 

Con esto se refirma la necesidad de llevar a la prác 
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tica la " desprofesiona lización" y la importancia de diri-

girla en primera i nstancia; al entrenamiento y asesoramien 

to d~ los no profesionales, especificamente a los miembros 

de la familia, los cuales desarrollarán las hablidades ne-

cesarias para dar una atención apropia da al miembro je la 

f amilia que presenta retardo.} De este modo se propicia el 

inicio de u na vinculación entre la soci edad y c~~ncia cu-

yo fin es unir sus efuerzos y conocimientos para dar un -

mejor trato al individuo con retardo y sobre todo a la --

prevención de l mismo . 

/ 
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CAPITULO 3 

ENTRENAMI ENTO A PADR ES , REACC IONES Y ESPECTATIVAS ANTE 

LA ESPERA DE UN HJJO Y EL NACIMIENTO DE UN NI~O CON RETARDO. 

FORM~S PROFESIONALES DE ABORDAR EL PROBLEMA. 

Dentro de la varied3d de factores que in tervienen e n 

e l d e sarrollo d e l nino, estan compre nd i d as las fuerzas so­

cioculturales , p r imord i alme nte las que se refieren a la r~ 

l ación del nino con sus padres , pos te riorme nte es t as r e la­

ciones se e xtienden a o t ros contactos familia re s y extraf~ 

miliares . 

Es ev iden t e que el d esarro l lo fisico del ni no e s imp2r 

tante pues contribuye a muchas de las potencia l idades o li­

mi t ac i ones del individuo ; pero la mayor ía d e sus caracterí~ 

ticas son el producto d e un comple jo-cont i nuo y dinámico -

j uegos de elementos genét icos y medio ambienta les, los cua­

les f acilitaran o fr e naran y l i mitaran el crecimiento y de­

sarrol lo del individuo , seqún s e a el ambien te físico-social 

y psicológ ico e n que é ste se de senvuelva(Musse n,Conger y K~ 

gan 1982; Briancul l i , 1985) . Por lo tanto, el medio famil ­

liar desempena una función dete rminante , p~e sto que es , por 

lo general, la entidad primaria que pre vee a través del com 

portamiento de sus miembros , específicamente de l os p:;dres , 

el ambiente"adecuado"o no a l desarrollo integral d e l nino. 

Y si consideramos que si b i en dicho ambiente e s importante 

para el crecimiento del nino "norma l " ( como ha sido co~prg 
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entre ellos Musse n, Conger y Kagan , 1982 ; Reese y Lipsit , 

1975; Bijou y Baer , 1975) e ntonces la func ión de los padre s 

adquiere un mayor significado cuando el nino al nacer pre­

senta anomalías s e an a nivel biológico y/ o psicológico . 

Por consiguiente , teniendo presente lo anterior, este 

capítulo senala la importancia d e la participación acti ~a -

de los padres en la educación y rehabilitación de sus nijos 

con retardo en el de sarrollo; para ello , el capítulo esta 

constituido por cuatro incisos; el primero menciona breve­

mente , las reacciones y e spectativas de los padres ante la 

espera de un hijo; el s egundo, descr i be las reacciones más 

frecuentemente manifestadas por los padres cuando enfrentan· 

el nacimiento de un hijo con retardo ; el tercero, presenta 

las formas de intervenc~ón o ayuda profesional proporcion~ 

da a la familia ; y ~l últi~o inciso , senala algunos de los 

trabajos que se han realizado sobre entrenél!liento a padres , 

técnicas que se han emp leado, algunos de · los problem~s -

que se han enfrentado los profesionales , venta jas y otras 

consideracines referentes al entrenamiento a padres. 

• 

I . REACCIONES Y EXPECTATIVAS DE LOS PADRES ANTE 

LA ESPERA DE UN HIJO . 

El recibir la noticia de que se espera un hijo, siem-
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pre pruduce reacciones y acontecimientos variados qu e van 

a cambia r el estilo de vida de la pareja y familia e n ge n~ 

rar . Estas reacciones manifestadas por los miembros de la 

famil ia y los acontecimientos que se sucedan son determina~ 

dos por múltip~es factores , siendo algunos de ellos los e co 

nómicos, sociales , psicológicos, biológicos e históricos; 

éstos además van a influir en la ciase de expectativa s ge­

neradas hac i a el futuro individuo . 'Es por ésto que encontr~ 

mos diversas reacciones y e xpectativas no sólo entr e pare ­

jas , sino, en cada i ndividuo que la conforma, así encontra ­

mos parejas en donde l a mayor{a de los factor e s s e encuen­

en un momento d e equilibrio , e n t onces gozan de armonía, e n 

consecuencia su reación ~nte la noticia d e que espe ran un 

hijo es de ale9ria, ya que e sto forma parte d e sus p l anes 

y el pode r realizarlo en el tiempo que habían programado -

significa una gran satisfacción , sobre todo, porque est e -

hijo r e present a su capacidad de " repro~ucción y continuidad 

de si mismos " (Kew , 1978 , p . 53) , lo cual , viene a reforzar 

s u relación . En lo que respec·ta a sus e xpecta tivas es t as -

son dirigidas , en primera instancia, a que su hijo s e a sano 

(aunque ésto :n oca cioóes no sea manifestado ve rbalmente, 

el cuidado y actitud de ambos padres lo demuestra), poste ­

riormente se suman a e ll a otras esperanzas como son el pr~ 

d ecir e l sexo del niRo , e l manifestar las caracte rísticas 

físicas, las habilidades que se desea que tenga u otras más . 

Sin embargo , par a otros la llegada d ? un hijo vie ne a ser 

la c ausa de un mayor conflicto e ntre l a pareja , ocasionando 
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~ue cada uno haga ~esponsable (culpa ble ) al otro de la si -

tuación , en tal caso sus expectativas s erán d i ferente s a -

las actitudes de r echa zo y hostilidad hacia e l nu ~~o ser . 

Otras vece s se conr ia encontrar en e sta situación el 'ele:ne_!l 

t o de unión para la pareja y con e l cual s e recuperara el 

equilibrio perdido , e ntonces todas sus esperanzas y proye~ 

tos estarán dirigidos hacia e l f uturo individuo , el cua l s e 

espera cubra las e xpectati vas deseadas por e l o ella (Enci 

clopedia de la Psic~logía , 1979; Kew, 1978). No obstante -

que existen otras situaciones , como es el caso e n dond e ~a 

mujer recibe l a not icia de que espera un hijo y no cuen t a 

con el apoyo de su companero , el tipo de r eacción es simi-

lar a alguna de las ya mencionadas al igual que sus e xpec-

tativas , p'.l.esto que estas van a depender además de los fac ­

tores ya mencionados , de la pe rsonalidad e interés que ten 

ga la madre con res pe;:: to a 1 embarazo y al hijo . )En resume n , 

el tipo de reaccione s y e xpectat ivas van a estar determina 

das por los diversos factores presentes en ese momento\ así 

por ejemplo podemos e ncontrar parejas que al recibir la no 

ticia de que esp·eran un h i jo reaccionan negativamente , po~ 

que la situación que e stan viviendo en ese mo~ento no e s la 

conveniente ; sin embargo , posteriormente su reacción puede 

cambi ar si las cond iciones ya son favorables . En :yanto a 

las expectativas e ncontramos una que es común en los padres 

y es la de t ener un hi jo sano y "normª l " . Sea de una u otr a 

f o rma, la act i tud y expectativas de los padres hacia el hi 
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jo , pe rmiten por lo ;eneral , pronosticar cual ser' la con­

ducta de éstos hacia el niño después de su nacimie nto, en-

tonces los motivos, valores y conduc ta del niño estaran en 

grado cons iderable en funció~ de la estimulación , valores 

y actitudes que s~s p3dre s indirectamente o directam: nte -

l e comuniquen a travé s d e su conducta cotidiana ; especifi­

camente el interés y acti tud de la m3dre , cuyas r e lacione s 

~on el niño a dqui e ren mayor im~ortancia, po r ser , en una -

cultura como la nuestra (mexicana) la principal proveedora 

de est imulación , cuidado y cariño que r eciba el niño du~'Q 

te los primeros año de vida, es decir , la madre cubrirá sus 

necesidades tanto físicas como psicológ icas . De esta manera 

el niño al contar con el apoyo de sus padres adquirirá la 

confianza , s eguridad, autoestima y autononía , con las cua-

les podra estructºurar su personalidad; además de los avan­

ces en materia de hab ilidades motoras, de lenguaje,cognición 

y soc1alización(Mussen , Conger y kagan,1 982; Reese y Lipsitt 

1975). 

II. REACCIONES DE LOS PADRES ANTE EL NACIMIENTO DE UN 

HIJO CON RETARDO. 

En el inciso anterior s e menciono como la noticia de 

que se espera un hijo provoca cambios tanto en el estilo de 

vida de los miembros de la fa mi lia, como en su comportamien 

to originando un r eajust e en los roles del grupo fami l iar; 

por otro parte , también se me nciono como los~es cr:an 

expectativas alre de dor del futuro mi embro d e la familia, -
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e ntre l a s que destaca n la de procear un ser sano, ideali-

zado , que superará l os l ogros de sus padres. Sin embargo, 

cuando se presen~an probl emas durante el embarazo y la - -

pareja posee algunos conocimientos sobre los riesgos que 

r epresenta esta situación, algunas de sus expectativas son 

postergadas, pero la pareja mantiene la esperanza de que 

su hijo salga "bien"(sano, normall > No obstante, todas sus 

-esperanza s e "iluciones" que sobre este nino se habían fo!: 
~~ 

mado quedan destruídas cuando los padres se enfrentan 

ante el nacimiento de un hijo desventajado, lo cual, viene 

a provocar en ellos, lo que varios investigadores han lla­

mado "crisis" ~ Caplan en 1961 def i ne esta crisis de la si-

guiente manera: 

"crisis es lo que sucede cuando una persona 
seJ enfrentara a una difecultad, a una amen~ 
za de pérdida real, en la que no se dispone 
de suficientes recursos ni por consiguiente 
de un medio directo de controlar el conflic 
to" (cit . en Kew, 1978·, p.54). -

Por su parte Kew(1978) apoyandose en esta definición, 

menciona que la crisis es "una situación en donde los pa-

dres se encuentran con que todas sus expectativas y espe -

ranzas sobre la paternidad no tienen de repente nada que -

ver con la realidad"(p.55). Además de ser una situación -

que les impone una serie de adaptaciones prácticas y psic2 

lógicas en multilp.es direcciones a la que deben de enfren­

tar inmediatamente. Menolascino y Wolfensbergen en 1967 -­

(cit . en Ingals, 1982,p.289) no dan una definición concre-

ta de crisis , pero identifica tres razones por las que ésta 



se presenta : 

l. Por lo inesperado.- es un cambio substancial 
no previsto, que viene a destruir la ilusión de 
un hijo sa?º · 

2 . Por los valores personales. - la crisis se d~ 
be, también, a que en general, se cons ideran v~ 
lores especiales a la competencia y el triunfo; 
y cuando los padres se enfrentan a una persona 
que tiene pocas o ninguna posibilidad de tener 
estos valores entonces se sumergen en un conflic 
to causado por dos razones principalmente: -

a) porque se tiene la idea genera­
lizada de amar a,un hijo sin impo~ 
tar sus caracteristicas. 

Y por otra parte 

blellos consideran que no es un -­
"objeto" digno de amar . 

3. Por la realidad . - e l niño retardado represe~ 
ta un problema que antes no se ten'ía . 
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"l'Entonces, tomando encuenta lo anterior,' la crisis es e l 

resultado del conflicto que padecen los padres al enfrentar 

una situación inesperada y dolorosa que viene a romper con 

las expectativas , valores , organización familiar , etc . su-

mandose a ésto, el no saber que hacer ante ta l situación .¡ 

Ahora bien, ~a crisis se manifiesta a través de diversas -

reacciones cuyo grado y tipo va a depender de varios fac tQ 

res , entre los cuales están : el cómo responden regularmente 

los padres ante noticias inesperadas(tranquilo, agresivo,--

etc.) a las relaciones fami liares , a las condiciones - econ2 

micas , sociales y psicológicas- presentes en el momento en 

que se les comunica el diagnóstico , pero sobre todo la re~ 

ción va a depender de la manera en que es proporcionada la 
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noticia por parte del médico (I nga ls , 1982; Barberena y Ga~ 

telum, 1985), todo lo ante rior , al conjugarse va a determi-

nar la respuesta de los padres, ya sea que nieguen la rea­

lidad o la acepten~ No obstante, la mayoría ,de los p es -­

tratán de encontrar un mod~ ere deÍenderse de esta situación · ---
a través de l a i.:.egacióp , lo cual ocas~o~a que la pareja y -

demás miembros de la familia tarden semanas, meses e inclu­--so anos en poder aceptar el hecho de tener un hijo con re-
~ - -

tar~3_; al r especto, Kew(1978) da una explicación del por que 

los padres emplean la nega é ión en esta situación: 

"Los padres saben muy bien lo que el médico 
ha dicho; pero no creen que sea verdad, por 
que creerlo serí' doloroso y destructivo, y 
no desean experimentar ningún dolor o tal -
vez están atontados o abrumados por las im­
plicaciones de la verdad"(p.55). 

Sin embargo, es necesario que se vaya generando el reesta-

blecimiento de la .estructura familiar, lo cual se logrará 

hasta que ambos miembros de la familia de la pareja s e an -

capaces de aceptar a nivel emocional la realidad. Para 11~ 

gar a esta aceptación la mayor{~ de las parejas atraviesan 

por diferentes periodos de reacción, que se inicia desde -

el momento en que son informados del estado físico y/o psi 

cológico de su hijo.>varios investigadores coinciden en que 

/ las reacciones más comunmente experim~~tad~s por uno o am­

~ bos padres son la siguientes : ~ 
REACCIONES 

Conmoción o Aturdimiento 

CARACTERISTICAS 

Se presenta , primero porque la 
noticia· es dada precipi tadameg 
te y en segundo lugar por la -



U.NAM. CAMPUS 
IZTÁCAL.A 

R~chazo o Negación 

Pena 

Ansiedad y T~mor , 

!!error 

Culpa 

Vcrgücm:.1 
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lZT. 
d i screpanc.1.<i entr-, las expecta­
t ivas y la rnaliJad . Este es el 
mome nto en que los padres empi! 
zan a preguntarse a sí mi smos -
"por qu~ me t uvo que pasa r a mí" 
(Kew, 1978 ; Gchles:inger y Meddow, 
19- ) . 

Es la no üc~pt1clon de la reali 
dad , esprran ) busca n que al-­
guien l es din& que no es cierto 
o que el probl nma es mínimo;po~ 
lo que cn,pic>za a buscar un dia9. 
nóstico rrás p~1clso o acuden a 
remedio~ ~jgicosl Kew,1978;Ingalls 
1982).Aór·riu; de r ecnaza 1· a es t e 
niño pcrqu., "s vis t o co~o el ele 
mento qur p 0~1pi tarri las dif i­
cultades 1am1linres(~orn , C~ss y 
Fern<Índc•z , 1978). 

Es Ja tvi:.l t·za por lel pérdida -
de algo (p~ld• l a a~ la ilusión 
y e xpecta Liv.1s t.Pchns hacia el 
hijo y "que .;,-. le compara ..:on 
l a pérdida e mJ~ ·te me tafÓr¡ca 
de l 1u.ñ"'> quv: se• e s~eraba " {Kew, 
1978 , p.:i7) 

se experirr uu,r sent imi entos de 
repug nan~is, d' ~cos de que el -
niBo mu~-~. lo< ual, causa ansie 
dad cnra~t~r 1 :~da po r cambioe - ­
fisiolÓ•Jico;;, e J10 aumento del -
ri~no cardiaro, dP la respJra-­
ción, t emblC'Le:::, •'te . . Por lo 
que los pad·es •r.atan de r epri­
mir los , surgen eL,ones l os sen­
timientos de c~l~a~ i l idad(Kew , 
1 97~ ; Schlesing~r y Meddow ,19-) . 

Consideran al niño como una con 
secuencia ct0 su mala conducta=­
{ Ingalls, 19U2). 

Surge pot ld ftusLración de sa­
ber que su hijo no podrá se r -­
com¡~ ra do ~on loe demás ni~os -
por ser tl1! ~r~ ~tL a e l los. Evi ­
dr•nc1.1n s•J veryüt.uza al hacer -
h pos ible po¡ no habJ rir de él 
cntie ellos, pe~c soLr~ todo --
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con l ns <.lcm.:is ; s it.:'11do lc1mbién 
ocul tad6 cuando llegan visitas 
(lngalls , 1982 ;KL·w , 1978) . 

s~ pr0sc nta rl · problema de d~ 
~1 dit ~n t rr continunr su vida 
ce 1mo ;:i n tr>~ , ignor,1 ndo l .1:; nccr 
~¡ 1 doedt .. $ du l nj no ( .1b.1ndc1na ndo­
lo total o parcialme nte) o -­
r eorganiza n su vida en turno a 
~l , es to es , o lo r echaza n 
o lo sobreprotejen ; por lo gue 
surge la necesidad de encontrar 
una. solución a este con(licto , 
e n el c ual , la mayoría de las 
veces e l drstn]Jcc rs muy radi 
cal(Ingall s , 1982;Kew, 19 18) . -

1' , 11 .. bl ,.r de acepti•~ ion, es neces a rio mencionar _q11e 

, ,~cr1!·.' 1 e uyc ..inn t s :,u~'sta automática a l diagnórt ico, 

qu•·, Ct:no l<J m~nc1ona Hosen en 19SS (cit . (en~ 
e11t r;as Plu.·, 1~85 , p .71 ) E' lngalls (1982 1 la aceptac ión 

s un ~roce~n evolu tivo quu ~e cumple a trav~s de cua tro -

1 . 1.-J ,,.,,Ji es son e 1¡.i;1c l!s de ne. ptRr con 
tud1 ¡ 1 '· · isi '>n lils apti•ude s y pontt'nci <:! 
1irlad._ - d<?L n i no, <1sÍ. mismo están c o ncicn 
Le ,3 , , sus d.ihi l idadcs y r ecursos . -

2 . Afrontan el retardo en forma realista 
s iendo capaces d¿ hablar del retardo en­
t=e ellos , pacientes y dem1s , sin sentiI 
se avct"qnn zAdos . 

J . Tra an rle propo1rionarle los di f eren­
tes :=or·rvíc1cs ,;.is 1s t-,.ncla l .JS siri bus car -
cui-as r.ii Lag rosas . 

~ - hqui libran el c1ato entre su hijo es­
pe,· 1.~l y los d emás miembr os d e la familia 
( i. .. 11 • ."1 ll ll'; l . 
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>L na ~ . ~ descritas l a s reacciones, es importante sefia -

~r ~ue é s t a s son determinadas por diversas var iati l es, sicg 

•:o .;.gunas de ellas; e t nivel c-conómico y socio-::-ultural de 

l es pa dres , su escolaridad , c r eencias religiosas, su histo-

1 i, inrli\· idual , la raza , el t amai\o de la familia , su ex pe -

,.1'.. ncia y/o conocimie_ntos acerca de esta c l ase de situaci2 

n( s , la ayuda y a poyo que r eciban de pa r i entes , amigos y -

1 r o t c s ionales: tamb id n a fectan tas carac te s ísticas del ni-

r,., cleo:;"'.'ntaJ<do como son su cdarl , s e xo , pos ición ordi na l -

r ;: l'l familia , e l lipo "f número d·· desventajas física y/o 

psicológicas . Todas estas variables y otras , al i nter a ctua r 

• ? ~ tt' f.Í \ill'~ a es tructur.,r un complr;> jo s i s t E.'ma que va a -

i!1fl u1r en la act i tud de cada indiv'iduo , por ta l motivo -

Jar 10a•ciones pueden ser e xperimentadas to das o algunas 

por uno o ambos padres ; por ot ra parte , el tiempo en uue 

r<l J r e alguna de l a s reaccionPs difiere e ntre las pa leja s 

y ent ré l os 1~smos individuos, para algunos puede dura r -

~ó l o unos d í as , para ·ot ros serán meses o anos en aceptar 

i a real idad y reorgan izar su vida , de tal man e ra que enc~en 

·rc:n nuc 1:amentc el equ i librio . ) 

111. FORMAS DE INTERVENCION O AYUDA PROFESIONAL 

PMOPORCIONADA A LA FAMlLI~ 

Crimo se· me nc ionó anteriormente , uno de los factores -

que influye en l a ac~ptación del individuo con retardo y -

a n n J restablecimiento de l estilo de vida de ~ada miembro 
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de la famil i a es c i arJ>DY<> ? '' ' t .. :i-iiunal , particula r me nte ha-

bla ndo , el a poyo psicológico, t:i.ya forma de intervención -

va a depender de l marco tc6ricu de l que se parte . En este 

inciso se descr i be n , de mnnDra muy general , las di ferentes 

formas de intervención. Pe1u antes de mencionarlas es nec! 

sario primero corlsiderar l <ls siguientes recomendaciones --

propues tas por Lillie e n 197tl (cit . e n Damián, 1987 , p .3 3) , 

Schlesinge r y Meddow C 1 9 __ ) u l reali za r un traba jo con pa--

d r es: 

1. Se debe pr oporcionJr • ayuda emocional" 
a los padre~ . Esto e~,a t ravés de l a aten­
fiÓn profesiona l a los padr es , quienes ne ­
cesitan ha blar de sur, t~mores y pe nsamien­
tos con un experto inte r esado en sus proble 
mas , que los cschará con calma, simpatía 
y no hará sobre todo,Jui cios . 
Con lo anter ior se p r e tende : 
a) d i sminuir la ansi ednd produida por la d! 
versidad de sentimie nt os ambivalentes , exp~ 
rimentados por los padres . 
bla través de t a act1vidae a nte r ior se pre­
t Pndc estímular y rE>for:wr la un i dad familia r 
e ) idc nt ir1ca r las neces idades, tanto so -
ciales como emocionales , que son comuni 
cadas por la familia. 

2 . Pr oporciona r el inLcccambio de información 
En e ste punto se sefia l a la importancia de -
informar a los pad rE>s de l t rat~iento ñdemás, 
de ob tene r información del medio ambiente. 

3.Promovcr la part i c.1.pa 1ción de los padres; 
¿sto se hace posibl0 des pujs de que se han 
de t e ctado las neces isdade s de los padres y 
de l nifio , por l o que entonces es posible -
planear objct ivqs y ac tividades en los que 
part iciparán ; enfatizando el papel que jue­
gan en la r e habilitac ión de s u hijo . 

4 . I nteracc ión padre-hijo : 
Est~ punto sefiala l a importanc ia de fomentar 
e n los padres la idea de que son ellos· los 
fo~madorc s mJ~ e ficaces de sus hijos. 
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Por otra parte , es importante indicar , que al l levar un 

trabajo con padre s , también deben ser incluidos los demás 

miembros de la fami l i a , pues to que forman parte del sistema 

familiar y en consecuenc i a s u estilo de vida s e ve afecta-

do . Una vez sefialadas las anteriores consideraciones, a CQn 

timuaclón s e mencionan las formas de' intervención ( Damían , 

1987 ; Ingal l s, 1982) que han sido agrupadas de la s iguiente 

f orma: 

PSICOTERAPIA 

Se caracteriza por ser una terapia de 
apoyo, especif icamente dirigida a los 
padres y fa mi liares; puede ser llevada 
a cabo e n forma individual o grupal , 
s e r e xtraordinariamen te tolerante o no 
dirigida, o altamente estructurada; y 
ser verbal o usar medios de comunica ­
ción no verbal . Ingall s (p . 263) mencio 
na que la psicote rapia "se basa e n la­
premisa de que la adaptación y e l bie-r 
nestar emocional de cua l quier persona l 
comprensiva acerca de los propios prQ 
blemas " . 

CONDUCCION O DIRECCION 

En esta se fija y alcanza metas , e vi­
tando otr a si tuaciones que no hayan -
sido previamente comtempladas. La re­
lación que s e e stablece e ntre el t era 
peuta y el paciente es de tipo autorI 
tario. 

EDUCACION 

A· través de e l la s e propicia la adquisi 
ción de conocimien tos y el desarrollo 
de nuevas habil i dades para solucionar 
conf lictos, analizando la situación . 
la relación que s e est able c e en esta 
terapia es reciproca entre el pacie nte 
y el terapeuta . 



ENTRENAMIENTO 
"Implica e l desarrollo d e técnicas es­
pecificas, prefijadas . Algunos o todos 
éstos dife rentes patrones _pueden ser ú­
tiles con los padres de ninos disminu! 
dos. Esto puede ser empleado con grupos 
o en forma individual, pero es importarr 
te que tanto el profesional como el pa­
dre tengan conocimiento de lo que se 
va hacer y esten de acuerdo en las me ­
tas q ( Damián , 1987, p.34). 

De estas cuatro formas de interv~nción, el entrenamiento a 

-padres , especificamente empleado en el tratamie nLo de ninos 

que presentan algunos problemas, ha mostrado s u eficacia. 

Y siendo el entrenamiento a padres el punto central d e es­

te trabajo , el siguiente inciso esta dirigido a él. 

IV. ENTRENJ\MIENTO A PADRBS . 

, Una de las al ternativas de inte rvención que ha venido 

a minimizar algunos de los problemas a los cuales se enfrerr 

ta el psicólogo conductual, especificamente en el campo de 

Educación Especial y Rehabilitación, es el entrenamiento a 

padres, cuya razón principal por la cual surge esta altern~ 

tiva es: 

"la necesidad de generalizar y mantener 

la terapia aplicada en la clínica , al -

amb iente donde se desarrolla el indiv i -

duo"(Vargas,1981 , p.73) . 

esta razón es también apoyada por Cervera y Castillo ( 1984); 

Stevens y King (1987); López y Rodríguez (1985). Sin embar-
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90 , otros investigadores d e la conducta , mencionan qu e el 

entrenamiento a padres s urge por varias razones e ntre l a s 

que destacan dos; por las condiciones socioeconómicas y -

políticas que imperan en nuestro país , específicame nte las 

relacionadas con la salud y e d ucación . Y el entrenamiento 

es uno de los medios por el cual se puede d irigir la prác­

tica profesional del psicól ogo conductual , que es ; la tran~ 

ferencia de conocimientos adquiridos y desarrolla dos po r el 

científico de la conducta , a sectores d e la población margi 

nada , aunque también puede ser d ir ig ida a profesionale s y 

no profesionales, esto es Desprofesiona l ización (Barberena 

y Gaste lum , 1985 ; Tinoco y García , 1986 ; Vargas , 1981 ; 0rosco 

, Y Salas , 1980) . Si bien las dos razones anteriores son mo­

tivo para l levar a c a boel e ntrenamiento a padre s , la causa 

principal por la cual surge es la necesidad de generalizar 

y ma nte ner los e fectos del tratamieto , y sólo esto puede -

lograrse , cuando los padres t i enen las herramientas necesa 

rias para mant ener las conductas e n el medio ambiente donde 

se desenvuelve el indiv iduo . 

Ahora bien , así como s e han plantea do diversas razone s 

por las que esta prácticas surgió, también e ncontramos diveL 

sas def i niciones , las cuales han tratado de enunciar lo que 

es este tipo de práctica . Unp de las defin iciones es la pro 

puesta por Vargas en 1981 "quien hace referencia a la parti 

cipaci ón de los padr es como medi adores , pa ra l a rehabilita­

ción d e sujetos c on r etardo bajo la supervisión de un prof~ 



siona l "(cit. en Cerver a y Castil lo , 1984,p. 31) . 

Por su parte Mare s y Hick en 198 1 , lo definen como ; 

" el proceso mediante el cual los padres 
adquieren una serie de conocimientos y 
habilidades · especÍ ficas , que le permiten 
abordar ciertos proble mas conductuales -
presentados por s~s hijos, part icipando 
de esta manera en su corrección~( c it . en 
Cervera y Casti l lo , 1984,p.3 1) . 

para Tinoco y García (1986 ) , el entre namiento e s: 

"el proceso e n el cua l se corrigen las 
c onductas, lo cual i mpl i ca un cambio 
en la conducta de l os padre s, al entre­
narlos en el uso adecuado de contingen­
cias, ya que como lo menciona Kazdin en 
1984 para alterar la conducta del pacien 
te es necesario cambiar pr imero la del -
agente responsable"( p.32) . 
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Así podemos encontrar otras difi n~ciones, sin embargo todas 

ellas convergen, como lo mencionan Cervera y Castillo ( 1984 ) 

en que la finalid~d es: 

"crear habilidades, conocimie ntos y percep­
ciones diferentes en los de más padres, para 

,que estos colaboren, part i c i pan, funjan co­
mo mediadores y planeen de ma nera adecuada, 
la rehabilitación y/o corrección de algunos 
problemas de conducta de sus hijos con re­
tardo" (p .. 32) . 

pero además, es necesario aclarar que no sólo en este proc~ 

so de aprendiza~, los padres van a adquir ir .nuevos conocí-

mientes, sino que también, dentro del mismo, se van a orien 

tar en forma adecuada los conocimientos que éstos ya poseen , 

por su historia y que unidos ambos conocimientos (técnicos 

y empíricos) van a dar como resultado e l tratamiento más -

adecuado para su hijo. 

Los primeros trabajos s istemáticos dedicados al entre-

• 
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namiento de padres, se inician a finales de la década de -

los SO's. No obstante, es necesar io aclarar que existen an 

tecedentes de la partic ipación d e los padres en la educación 

de sus hijos, cuyas fi nalidades dependían del sistema econó­

mico, político y social que prevalecía en ese momento. Así, 

nos menciona Stevens y King ( 1987) , que a partir de las déc~ 

das 20's, 30 ' s y SO's, surgen asociacione s y programas como 

el de la Universidad de Chicago, que desarrollo objetivos -

dirigidos a grupos de estudio formado por padres , en los -

que se promovía e l desarrollo de "cuidadores maduros y res 

pensables" y cuya finalidad era la de mejorar el clima fa­

miliar y consecuentemente mejorar el desarrollo cognitivo , 

físico, social y moral del nifio. Lo anterior propicia el -

que se reconsidere el papel de los padres en la educación 

del nifio, que hasta hace algunos anos sólo era considerada 

exclusividad de las escuelas, ·~nico" lugar donde los nifios 

se educaban, ésto dejaba fuera la importante función de los 

padres y de otras instancias sociales, originando una des­

vinculación entre las actividades realizadas en una y otro 

institución. 

~ Ahora bien , con respecto a la Educación Especial y Re­

habilitación, uno de los primeros trabajos que demostro la 

capacidad de los padres en la aplicabilidad de técnicas de 

Modificac ión de Conducta (cuyos lineamientos sé derivan del 

Anáiisis Experimental de la Conducta) en el tratamiento de 

sus hijos, es e l reportado por Williams en 1959 , quien a -
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través de instrucciones precisas que daba a los padres para 

que éstos ' usaran adecuadamente la técnica de extinción, lo­

gró eliminar la conducta de berrinche. Con ésto se demostro 

que los padres después de un adiestramiento, pueden formar­

se como profesionales en modificación de conducta de sus hi 

jos( cit. en Cervera y Castillo, 1984, p.29). Otro trabajo es 

el de Whaler, Winkel, Peter$on y Morrison (1965), quienes -

entrenaron a tres madres por medio de .instruccioces sobre 

el uso adecuado de las técnicas de reforzamiento y extinción , 

apoyandose en un codigo de señales (estas señales fueron -

por medio de luces) que sirvieron posteriormente de retroa­

limentación; la finalidad era descubrir los estímulos que 

mantenían la conducta desviada del niño y la madre y como 

a través del uso del aprendizaje operante y respondiente se 

podían eliminar y modificar tales conductas , los resultados 

de este estudio mostraron quer la conduct a social de la ma­

dre era un potente reforzador positivo para la conducta -

desviada o adecuada del niño, e ntonces las madres al ser -

entrenadas sobre el manejo del reforzador y la extinción 

pudieron mejorar las conductas de sus hijos y mantener los 

resultados . Whaler et.al. concluyen que a pesar de que su 

estudio no permite una generalización, demuestra que estas 

madres fueron responsables como "terapeutas" conductuales 

y además, por su relación con el niño, mantienen los efec­

tos de l tratamiento. 

Posteriomente, se han ido realizando otros trabajos en 
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los que se han dise ñado programas en los que se han emple~ 

do las diversas t é cnicas conductuales, se les ha usado so-

las o combinadas, dependiendo de los objetivos a alcalzar. 

Por ejemplo, en el trabajo de Whaler y col . las técnicas -

e mpleadas fuerón extinción y reforzamiento, su elección se 

debe a que después de haber realizado estudios y ana l izar 

la conducta de la madre y el niño encontraron que las con-

-t i ngencias d e r e forzamiento funcionan para mant~er la con 

ducta desviada del niño . ---Un traba jo más reciente y además fue realizado con pa-

dres mexicanos , es el de Orosco y Salas ( 1980) , quienes em-

ple aron e l r e forzamie nto, la inst i gac i ó n y e l mode lami ento 

y que las madres tenían que emplear en las diversas activi -

dade s educativas; los resultados obtenidos fueron favor a ble s. 

En 1982, Dunca, Heifets y Baker, entrenaron a padre s emplea~ 

do los principios básicos de modif i cación de conducta, a -

.través de la lectura de manuales; por su parte Anzures, --

(1976) , emplea Economía de Fichas para fomentar l~ conduc-

tas de saludar y hacer la tarea. En lo que respecta a la --

metodología , esta tiene procedencia del análisis e xper imen-

tal de la conducta, y los lineamientos se han llevado de m~ 

nera sistemática (Vargas, 1981) . Cervera y Castillo ( 1984), 

dan una r e lación de las variaciaes ~ue se han realizado en 

los métodos de los estudios sobre entrenamiento a padre s y 

cuya finalidad ha sido el encotrar el método más eficaz . -

Entre las variacione s estan el uso d e l e cturas y textos , el 

model amie nto, j ue go de roles, conferencias, audiovisua les, 
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paquet e s, etc .. Todos e llos han s i do probados en diversos 

programas, como el de López y Rodríguez (1985), en el entr~ 

namiento que dirigieron a no profesionales emplearon un pª 

quete , en el que se i ncluyó manuales, conferencias , modela-

miento aunque los r e sultados obtenidos no fueron los espe-

rados pues se debieron a causas tanto internas como exter-

nas y por lo tanto no se puede decir que el paquete empleª 

do no es funcionable puesto que, las técnicas se han proba-

do en otros estudios y se ha comprobado su eficacia. En ge-

ne ral, los métodos empleados en el entrenamiento a padres 

han usado las diversas variaciones para probar cual es el 

más eficaz, como ya se menciono anteriormente. 

En cuanto a la tecnología empleada en los diversos -

entrenamientos, existen desde las más s~as hasta las 

más sofisticadas; así, encontramos en los entrenamientos, 

que se han empleado señales por medio de luces, o por medio . 
de so.0 4:_,do~como en el trabajo reportado por Walle, Hobbs y 

Caldwell (1984), en el que se propiciaban las intrucciones 

a la madre por medio de un sistema de sonidos,en el cual, 

se le indicaba cuando debía dar atención o tiempo fuera, -

además de que se le retroalimentaba. También se ha hecho -

uso de audiovisuales, en los que se incluyen peliculas y -

audiocaset que muestran la aplicabilidad de las técnicas y 

ejemplos de ellas (Cervera y Castillo,1984). 

Las situaciones en las que se han llevado a cabo los -

entrenamientos han sido varias corno escuelas, hogares,clíni 
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cas, áreas laborales y otras¡ también los horarios en que 

se han reali zado han sido muy variables , así como a las -

personas a las que se han dirigido , aunque por lo general, 

la madre del sujeto que presenta retardo es lá que recibe 

el entrenamiento ( por las rasones expuestas a l pri ncipio -

de este capítulo) . Ahor a bien, en cuanto· a la enseñanza-­

aprendizaje , en ellas se ha incluido el ad i estramiento en 

o~servación y registros , para la utilización adecuada del 

manejo de contingencias; así t ambién, s e han diseñado pro­

gramas en donde lo.s mismos padres , después de haber sido -

previamente entrenados en el manejo de técnicas conductua­

les , f unj en como r apro fecionales al capacitar a otros pa­

_dres (López y odr iguez , 1985) . En lo que se re fiere a los -

programas , e xisten dos modalidades , la i ndividual y la gr~ 

pa.L, lq_primera establece una diada de trabajo, ya que só l o 

insl~ye al terapeuta y al padre o mediador . En el grupal , 

se entrena a varios padres , qu ienes son dir i gidos por dos 

o más t erapeutas ; en estos programas algunos invest i gadores 

tratan de comparar la efectividad de diversas técnicas , m~ 

l:odos e instr umentos, ya sea en for ma combinada o no , ade­

más de que pretenden crear un adecuado control sobre los - ­

grupos de e ntrenamiento . En Mé xico , l a mayoría de los tra ­

bajos que se han realizado, han s i do llevados a cabo en gr~ 

pos pequeños que van desde cuatr o participantes hasta f or­

mar grandes grupos; así tenemos trabajos como los de Vargas 

(198 1) , Cervera y Castillo ( 1984), Cortez (1984) , Berbe rena 
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y Gastelum (1985 ) , López y Rodríguez ( 1985) y otros en do~ 

de y donde el número de participantes es de trell!a doce. En 
--; 

cuanto a l as características del entrenamiento individual 

y grupal, el primero se caracteriza porque los padres tie-

nen e xperiencia directa sólo con aquellas conductas con -

las que están interesados, es decir, conductas específ icas ; 

e n cuanto al segundo, los padres, además de tener su propia 

experiencia, también llegan a estar intimamente involucra-

do en la evaluación, planeación y ejecución de los procedí-

mientos de cambio de los demás padres. La ventaja del entr~ 

namiento grupal es que facilita la exposición de los padres 

a un amplio rango de conductas, además de las emitidas por 

sus propios hijos. El grupo es una fuente de información y 

de intercambio de ideas, experiencias , finalmen t e , es una 

fuente de reforzamiento social para cada uno de los partí-

cipantes(Cortez,1984). 

Resultados de los entrenamientos a padres. 

Los resultados que se han obtenido al entrenar a padres 

u otros, han sido muy favorables, pues en ello se ha obser-

vado que: 

a) se mejora~ las relaciones familiares 

b) se asegura el mante nimiento de las -

conductas aprendidas 

c) lo anterior propicia la generalización 

de dichas conductas a o tros ambientes 

d) los padres son los t erapeutas conductu~ 
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e) su actitud ante el problema cambia 

notablemente después del entrenamiento. 
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sin e mbargo, a pesar de lo anterior, los programas de entr~ 

namiento han·presentado algunas fallas que de alguna manera 

afecta los resultados de dichos progr amas Cervera y Castillo 

(1984), enlistan los factores que provocan fallas entre --

ellos están los que mencionamos a continuación: 

1.Algunas de las actividades, como las de 
registrar y graficar no son necesarias 
crear en los padres, puesto que no se man 
tienen después del entrenamiento. 

2. En algunos programas , estos son sólo la 
base para cear procedimientos específicos 
de r ehabilitación , más no se generalizan 
en las necesidades rea les de aquellos que 
reciben el servicio , ocasionando que el -
procedimiento posteriormente decaiga. 

3.El entrenamiento a un sólo miembro de -
la familia o de la pareja, impide el tra­
bajo integrado dentro del hogar. 

En general , estos puntos muestran la existencia de fallas 

metodológicas en los programas de entrenamiento a padres -

que han provocado diversas situaciones como la deserción -

de los participantes; aunque también existen variabl es es­

trafias como la economía familiar, el interés de la familia 

por participar en los programas de entrenamiento, en gene-

ral, la situación familiar; todo ésto va a determinar que 

el programa de entrenamiento c mpla con los objetivos plan 

teados. Sin embargo a pesar de que algunos entrenamientos 

se han enfrentado con "problemas diversos" y que han sido 
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' provocadas por causas diversas (se an fallas metodológicas 

o de origen externo que no haya sido contempladas por el -

profesional) y h~n obtenido resultados en algunos casos muy 

desfavorables como fue el caso del entrenamiento dirigido 

por López y Rodríguez (1985) quienes se enfrentarón con si-

tuaciones de deserción, porque las expectativas no estaban 

contempladas d entro del programa d e e ntrenamiento , y por -

lo tanto los padres desertaban o mostraban falta de interés. 

No obstante, existen ot ros r eporte s de e ntrenamien to a pa-

dres cuyos resultados fueron favorables y por cons i guiente 

plantean las razones suficientes para que el entrenamie nto 

s e cont inue llevando a c abo , dichas r azones se refiere n - -

principalmente a que: 

Los padres son los reforzadores primarios más eficaces 

para la conducta de sus hijos, porque constituyen el ambien 

te social principal de los ni nos, en consecuencia, los pa ­

dres sbn los responsab les de la c rianza y d esarrol l o de -­

éstos. Además, los padres por estar en contacto más contí-

nuo y directo con sus hijos, estan en mejor posición de n2 

tar cualquier cambio en la conducta de ést os; por lo que al 

proporcionarseles una s erie de herramienta s , ellos pueden -

func i onar como terapeutas apoyados por la asesoría de un -

profesional (Whaler, Winkenl, Peterson y Morrison,1965;Holl­

and, 1969;Patterson ,1 976; Dunca,heifets y Baker, 1973;Ribes 

1980).Anzures (1978) nos menciona tres ventajas más del en­

trenaminto a padres : 
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1 . El t iempo de t ratamie n t o dis­
minuye cons ideraol emente cuando 
se trabaja e n lá clínic a y en la 
casa al mismo tiempo . 

2. El costo de tratamie nto es -
muy bajo cuando se lleva a tra­
vés de los padres . 

3 . La a c titud de los padr es o -
demás personas que son e ntre na ­
das, es más obj e tiva y be né fica 
después de haber partic i pado e n 
un entre namiento . 
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Por o t ra parte , al t raba jar con los padres , é stos resultan 

e l ins trumento más p róximo a r e currir para pre ve n i r o dar 

atención oportuna al retardado , esto es , porque los padres 

repre s e ntan e l med i o d e transmisión hacia futuras g enera -

cienes . 

Lo anter ior r efue,;:z.a e l inte rés por s~e~-i-il.a-ft<lo 

estudios ue nos lleven a encontrar un método eficaz de en 

trenamiento a padre s , que r e spondan a las necesidades de -

éstos y d e sus h!j.9s o de q ue la situación que s e pre sente .._ 
sea de a~ón y es ti m11 J a ción t ern¡,:irana . de rehabi l itación , 

de prevención u otras . ------



CAPITULO 4 

METO DO 
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Para la estructuración y e valuación de un programa de 

entrenamiento a padres, se tiene que considerar que no sie~ 

pre e s un grupo con características homogénias al que va -

d i rigido e l entrenamiento. Si bien es cie rto que comparten 

e l tener un hi jo con· .retardo, también lo es que t')enen car~ 

terística s individuales y esto marca fuertemente el desarro 

l l o que tienen durante este proceso. 

La consideración del participante con toda su indivi­

dualidad, se const ituye así en que cada padre o familiar -

del niño retardado, nos lleve a afirmar que cada uno es su 

propio control y esto como es lógico marca su desempe ño 

particular, que es reflejo en su trabajo con el grupo. 

El método que se empleo en el entrenamiento fue dise­

ñado manteniendo la anterior consideración y evaluando en 

forma individual a los participantes durante todo el proc~ 

so. Así bajo esta consideración, se manejo el siguiente o~ 

jetivo general que fue desarrollar un entrenamiento a padres 

empleando un manual de instrucción basado en técnicas de -

modificación conductual, para el manejo de sus hijos con -

retardo en el desarrollo . 

Suje tos: 

18 padres de familia de niños con retardo en el desa­

rro l lo , que asist ían al turno de 12 a 14 hrs. a la Clínica 

.. 
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Universitaria d e Salud Ir.tegral Iztacala (CUSI) y q ue se -

encontraban asignados a los grupos de retardo generalizado 

preacadémicas y académicas . 

18 ninos con retardo; 8 con síndrome Down, 1 con Par~ 

lisis Cerebral , 1 con Hiperqu inesi a, 1 con Retardo Superfi 

cial , 1 con Mutismo y 6 con Retardo Generalizado por etio­

logías diversas . 

Dos alumnas egresadas de la carrera de psicología de 

la ENEP Iztacala que fungieron como registradoras durante 

laetápa de prevaluación junto con las responsables del pr~ 

sente trabajo . 

Materiales: 

1 manual para padres (ver anexo 2) , elaborado por las 

responsables de este trabajo , su conteni do se basa en alg~ 

nos procedimientos conductuales como son modelamiento, an~ 

lisis de tareas, etc .. 

1 formato de entrevista (ver anexo 3) en el que se r~ 

cabo información sobre datos generales , conocimientos sobre 

modificación de conducta , relaciones e ntre los miembros d e 

la familia. 

1 cuestionario (ver anexo 3), con preguntas en relación 

a términos conductuales contenidos en el manual. 

Hojas d e registro (ver anexo 3) en ellas se registró 

la conducta de cada participante del entrenamiento ante dos 

situaciones distintas, en las que se les brindo la oportu­

nidad de aplicar Técnicas de Mod i ficación Conductual (TMC ) 
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ante conductas de sus hijos, Las categorías registradas fue 

rón : 

' 

Reforzamiento (R); el adulto acercará una de sus 
manos y la colocará en cualquier 
parte del cuerpo del nino, con 
movimientos suaves, haciendo con 
tacto físico con él; de la misma 
forma se considerarán los besos 
y sonrisas , o el darle dulces o 
acceso a algún objeto actividad 
que al nino le agrade. Esto sólo 
será r ealizado cont ingentemente 
a la conducta que deseamos haga 
el nifio. 

Reforzamie nto(Rv); el adulto hará contacto verbal -
verbal con el nino,por ejemplo decir ala 

banzas como "muy bien""que boni-­
to" y demás. Esto se hará contin 
gente a la conducta deseada . 

Exti nción ( E ) ;el adulto suspendera las consecu~n 
cías que siguen a determinada con­
ducta, esto es, el reforzador que 
mantenía dicha conducta ya no se­
rá contingente a la emisión de és­
ta. 

Tiempo Fuera (Tf);el adulto retirará al nino de la 
situación cuando este emita la -
conducta no deseada.Esto se hará 
contingentemente a la emisión de 
dicha conducta. 

Castigo Físico(Cfl;el adulto aplicará un estímulo -
punutivo(manazo, nalgada ,pellizco, 
u otro) contingentemente a la con 
ducta que se desea suprimir. 

Castigo Social(Csl;el adulto aplicará un estímulo 
verbal como el levantar el tono 
de voz y emplear palabras como; 
esta mal, NO, que feo , u otras, 
contingencias a la conducta. 

Reforzamiento (Rn);el adul to retirara el reforzador 
negativo artificial (dulce o algún alimen 

to que emplee como reforzador) -
contingentemente a la emisión de 
la conducta no deseada. 

.. 

I 
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Modelamie nto (M);el adul t o realizara frente al n i / 
no la conducta que desea haga éi 
te . 

Instigación ( If) ;el adultomtc::- ará al n1no de algu- ., 
fí sica na parte de su cuerpo y hará ju~ 

to con él l a conducta motora q ue 
se desea haga. 

Instigación (Iv) ; e l adulto dará la instrucción ve~ •' 
verbal bal. 

Sobrecorrección (Sc);el adulto d ará la instrucción 
verbal para que e l nino r epare o 
corrija un dano hecho por él . 

Economía d e 
Fichas 

Escenarios: 

(Ef);el adulto dará un punto por la -
conducta correcta que el nino re~ 
l ice , por e j e mplo , a notar una "p~ 
loma"(/) en el cuade rno. 

Sa lón de clases , situado en la parte supe r ior de l a -

CUSI , amue blado .con sillas , mesas y pizarrón. 

Camara de Ge ssel , ubicada en la planta baja de la CUSI 

desde esta camara se observan los dos salones del á rea de 

Educación Especial y Rehabilitación (EER). (ver figura 1) 

Patio d e juegos , ubicado a un costado de l área de EER 

de la CUSI ; cuenta con varios juegos infantiles (columpios, 

resbaladillas y otros más). 

Diseno : 

se e mpleo un diseno A B A' . 

A corresporrl io a la fase de preevaluación , conformada -

.¡ 
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y Rehabilitación ubicada en la planta baj~ ~~ la -
CUSI . 
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por tres partes para evaluar en dos niveles a los partici­

pantes ; teóricamente y prácticamente. Para ésto, se emple~ 

ron las entrevistas, el cuestionario y registro directo -­

como instrumento de evaluación. 

B correspondió a la fase de entrenamiento que se rea­

lizo e n dos niveles: teórico y práctico. Evaluandose el a­

vance de cada participante. 

A' correspondió a la fase de postevaluación." en ella 

s e evaluo los niveles teórico y práctico de los participa~ 

tes después del entrenamiento, y se emplearon co~~ instru ­

mentos de evaluación el cuestionario y el registro directo. 

Variables : 

Variable independiente; entrenamiento a padres basado 

en un manual de técnicas de modificación conductual. 

Variable dependiente; conocimiento de técnicas y apli 

cación de éstas en una situación terap~utica y cotidiana. 

Procedimiento ; 

Se inicio el trabajo estableciendo un primer contacto 

con los posibles participantes, éste se llevó a cabo por -

una de las responsables del turno de 12 a 14 hrs. del área 

de EER. Este contacto se establecio a través de una junta, 

en ella se explico que se impartiría a los padres de ese -

turno un e ntrenamiento para que trabajaran con sus hijos y 

así ellos reforzarían el trabajo realizado en la CUSI. 

Fase A (preevaluación); 
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Se eva luarón dos nive l e s e n los par ticipantes del en-

trenamiento; teórico y práctico. Esto se r eal i zó en tres - · 

partes: 

1. Entrevista 

2. Observación directa en dos situaciones 

3. Cuestionario 

1. Entrevista.- se aplicó al padre o madre del niño en un 

cubículo de la CUSI, en el horario de 12 a 14 hr~ . . En ésta 

se sondearón los elemen tos que se mane jan en modificación 

de conduc ta, las interacciones familia-sujeto con retardo 

y , sus expectativas respecto a su hijo. La aplicación de la 

ent revista se realizó en forma individua l y en promedio tu-

vo una duración d e 40' minutos por participante y fue rea-

lizada por las responsables del entrenamiento. 

2. Observación directa.- para su realización, se emplearón 

4 personas como observadores, t odas de l sexo femenino y --

egres~das de la carrera de psicología y con un amplio man~ 

jo teórico-práctico de modi ficación conductual. Se formarón 

dos parejas de observación y se les. designo a l azar el pa­

dre que se debia observar y registrar y así obtener la con 

fiabiljdad en los registros; 

acuerdos = % de confiabi l idad 
100 

se registro elP.mpleo de las TMC por el padre del nino, a nte 

dos situaciones en las que el padre y el niño interactuaban 

registrandose si el padre empleaba o no TMC ante la oportu­

nida d de hacerlo. 
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a) situación de salón de clases; ante una tarea específica 

se e xplicó previamente al padre o madre dicha tarea , funglen 

do c omo terapeutas de sus hijos, de esta manera se registro 

si em[leaba la madre o no las TMC ante la oportunidad de ha­

cerlo . Las actividades que se les propucierón fueron: 

- Hacer que el niño señale slguna parte de su cuerpo. 

-Hacer que el niño lleve un objeto que se encuentre 

en álgun lugar del salón al terapeuta. 

-Hacer que el niño recor te sin salirse o desviarse 

de una línea de 10 cm. de largo apro ximada ment : . 

- Hacer que el niño recoja los ob jetos que se encuen­

t ran sobre l a mesa de tra ba jo y los introduzca e n 

una bolsa . 

-Hacer que el niño realice una plana de las vocale s. 

- Hacer que el niño salude a alguna persona , que no -

sea e l terapeuta. 

b) situación de juego : en esta situación se l e pidio a l -

padre del niño que jugara con éste , sug i riendole que emple~ 

ra la r e sbalad i lla o columio , durante 5 min. aproximadamen­

te , se registro si empleaba TMC cuando se le presentaba la 

oportunidad de hacerlo. Después de haber transcurrido los 

5 min. , el t utor tenía que i ndicar al niño otra actividad 

de juego , se registro si empleo alguna TMC para cambiar de 

a~tividad . En ambas situaciones, en caso de pre sentarse las 

categorías a registrar en las primeras actividades no s e -

consideraba necesario que s e realizaran todas . Pa r a q ue se 
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tuviera la oportunidad de emplear una gama amplia de TMC , 

sí se consideró conveniente implementar una situaciór. donde 

se eligieron nifios con los que se tenía que aplicar especl 

ficamente algunas TMC para que éstos realizaran las activi 

dades . 

3. Cuestionario . - se aplicó en un salón de la CUSI , ubica­

do en el primer piso , en forma grupal a todos los partici­

pantes , indicandoles que si no conocían la respuesta no 

importa ba que no respondieran . El t iempo de duración de 

esta act ividad fue de 1 hr. 45 min .. 

Fase B (entrenamiento) ; 

Para i niciar esta fa se, se presento el éncuadre del -

trabajo , el cual se llevo a cabo por med io de una con(ete~ 

cia que tuvo una duración de 1 hr. , en ella se e xplico lo 

siguiente : 

- Juntificación de l trabajo con padres 

- Condiciones de trabajo 

- Contenido del ªManual para padresª 

Se repartieron los manuales a los padres, indicandoles que 

este sería su libro básico para el entrenamient o y el logro 

del mi smo .Además , se establecio en esta sesión el tiem~o de 

trabajo y el lugar de reunió~ ; esta sesión tuvo una duración 

de 1 ; 30 hrs . . 

Descripción de las sesiones de entrenamiento. Los te­

mas del manua l fueron abordados de la siguiente forma: 
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Sesión l . 

Se inicio cada tema con una pequeña conferencia de 30 

min . como máximo , en la que se mencionaron las ca~acter is -

ticas pri nc ipales d el tema . A cont inuación se i mplemento -

un per í odo d e lectura ind i vidua l sobre e l t ema y se l es Pi 

dió elaborarán pregun tas s obr e e l mi smo , con l a elaboración 

y entrega de la s p r e g unta s s e fina l izo l a s e sión . 

~esión 2 y 3. 

Se i nició c o n la solución de dudas s obre el tema , ésto 

se realizó en apr o ximadamente 10 mi n . . Se implemen ~ó u na -

dinámica g rupal, c o n e l f in de re~ l izar eje r cic i os sobre el 

tema para reafirmar el conocimiento adquirido . La dinámica 

que se empleó dependió de l a s c o ndicione s que t enía e l g r u-

po en ese mome n t o , el tema y el número de participantes . Al 

f i na l i zar la s e sión 3 se les p idió r epasaran el tema , sugi -

riendoles que lo hicieran con otros miembros de la familia . 

Sesión 4. 

Se inició con una dinámic a e n la que los par t ic i pa ntes 

repasaron e l tema, esto generalment e se realizó en 15 o 20 

min .. Después de ésto se aplicó una prueba que dependiendo 

del tema se tenía que r esolve r d e l a s igu iente ma nera: 

Di f e raJtes modal i d ades de p rue ba y s olución. 

Pr obl e ma 

1 . Cues t iona rio 

Solución 

Ni vel t e ó ri co
6
· contestación 

e scri t a o ver al s in e j e m-
p lif icación . 



2. Ejemplificación de l tema 

3. Confrontación en una si tua­
ción de psicodrama. 

4 .Con frontación e n una situa­
ción real (terapeuta - nino con 
retardo) 
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Nivel teórico-práctico I ; 
menc ionar un ejemplo y dar 
las bases del porque lo ha 
ría así. 

Nivel teórico-práctico II; 
aplicar lo aprendido a una 
s i tuación donde s e represen 
ta el papel del terapeuta 
ante un ¡,n;>~lema que se pre­
senta. 

Ni vel t eór ico - práctico III ; 
en una s ituación de cubícu­
l o el padre adoptar ía e l pª 
pe l de l terapeuta y realizª 
ría una tarea especff ica -­
con el nino, empleando los 
conocimientos adquiridos e n 
el entrenamiento. 

Después de que se a plicarón l as pruebas se concluyo e l t ema 

resolviendo las preguntas que se formü.arón en la primera s~ 

sión de l t ema, contestandose po r los mismos participantes -

del entrenamiento; esta sesión duro 2 hrs . . Por Último, co-

mo cierre de la sesión se elaboró un resumen del tema por -

parte'de los participantes. Para iniciar el tema siguiente, 

se tuvo que haber aprobado en un 85 % como minímo la o las -

pruebas aplicadas. 

El último tema del manual {recomendaciones) s e le degi 

carón dos sesi ones, en la primera s e realizó un r e sumen ge -

neral d:ll contenido ceJ.. .manual, éste fue elaborado por el gr~ 

po de entrenamiento y en la segunda, s e ampliaron las r eco­

mendaciones y se aclararón dudas; en genera l , se recalcó la 

importancia de que la familia participara en la educación 

del nino retardado y de comenta r sus experiencias y conocí-

---

..... 
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mientos en e l t rat o para con su hi jo a los demás miembros 

del grupo de e ntrenamiento y terapeutas. 

Entrenamiento Práctico. 

En esta modali dad se empl eó un mes . Iniciandose con el 

trabajo de los padres a nive l de salón de clase s, e n s esio­

nes donde ellos ft.Ero n informados que trabajar{an directame~ 

t e con sus hijos y q ue tenían la responsibilidad de hacer -

la planeación de las actividades de traba jo, considerando 

las indicaciones que l e s diera e l terapeuta r e sponsable en 

ese momento de su hijo y per iodos de obse rvación en los que 

a través de la camara de Gese l l tuvieron la oportun i dad de 

ver el tra ba jo de los t erapeutas y s us hijos , a nalizando 

ésto con l as responsables del e ntrenamiento. Lo anterior se 

real izó durante la primera semana. 

Durante la segunda semana , de spués del entrenamie nto 

teórico, se traba j o durante 30 min . al i nic io , y despué s -

se dedicaron 30 min. a hablar con l as resposables del e n­

trenamiento sobre e l trabajo que r ealizaron con sus hijos. 

Durant e e ste periodo s e obse rvaba a los padres durante 10 

min. y se les r etroal imentaba . La siguiente semana se incr~ 

mento el tiempo de trabajo en el salón de clases a 40 min . 

y solo se r ealizaron dos s esiones de retroa lilhert.ación(prim~ 

ro y último día de la semana). 

Para las semanas 3 y 4 se mantuvo e l tiempo de trabajo 

pero solo se realizo una sesión de retroa liment ac ión a l fi­

l de l a semana. 
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Fase A' (postevaluación); 

En esta fase se emplearón los mismos instrumentos q ue 

en la preevaluación siguiendo la misma mecánica a e xcepción 

de que no se aplica nuevamente la entrevista . 

Seguimiento y Generalización. 

Al finalizar la fase anterior, se realizaron dos visi 

tas al mes esporadicamente a los diferentes hoga~es, en -­

ellas se les pidio a los responsables del niño que mostra­

ran los avances de sus hijos por medio de trabajos realiz~ 

dos por estos o a través de sus conductas. Por Último , se 

les pidio que cont inuarán trabajando con sus hijos en su 

casa y con el apoyo de los demás miembros de la familia.­

También se les visito esporadicamente en la CUSI pregutan­

doles el progreso de su hijo y si continuaban siendo asesQ 

rados o participaban en un curso o act ividad relacionada -

con su función de padres e individuos. Exp~esando su inte­

res de continuar con actividades de este tipo . 
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RESULTADOS 

Durante el entrenamiento pa r ticipa rón en la par te t e2 

rica y práctica 18 padres o familiares de ninos con retar­

do . Pero los datos que s e tienen d el proceso completo son 

de~9 participantes , ya que por diversas causas los demás -

pa rticipantes no continuaron en el p roceso de entrenamien­

to~ Las causas que se detecta ron fueron ;~incapacidad por -

enfenfermedad del nifio o l a madre , cambio a otro servicio 

de terapia para buscar un mejor avan ce de l nifio , necesidad 

de realizar un via je al extranjero , desempleo , por cambio 

de domicil i o y encontrar se más cerca d e l C . E . E . R. Moli~ito 

ocupar el t iempo e n otras actividades durante la permanen­

cia del nifio en terapia (compra d e viveres) , camb io de p ro 

grama del nifio , por no interesarles e l progr ama . Estas c au 

sas de no haber continuado en el programa en l a parte prá~ 

tica ofde solo haber asistido al contacto inicial y habe r 

completado la fase de p r eevaluación se conside ran como va­

riables J IEl número de participantes fue constante ( 18) a -

lo la rgo de todo el entrenamiento por que se di e ron l as si 

guientes condiciones ; participaron a mbos padre s , hermanos 

o abuelos de los nifios , s e in tegraron a l grupo ya iniciado 

e l proceso nuevos participantes , con tinuó e n el entrenanien 

to algún famil iar d e la persona responsable . / 

Es así que se t ienen 9 datos completos y se aprecia en 

las tab las o gráficas di ferencias entre la ejecuc ión de los 
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part icipantes e n el entrenamiento e n la preeva luac i ón , el 

desempefio durante el entre namiento y la pos~evaluación. 

En la preevaluación la ejecución ante el cuestionario 

en ge ne ral los part i cipante s tiene n un porcentaje menor al 

38. 9% de r e spuestas correctas, solo una madre tuvo un por~ 

centaje mayor al 50% y esto se debe a que había partici pado 

en un entrenamiento previo. Las respuestas que mayor porcen 

taje obtuvieron fueron las relacionadas con la evaluación 

y observación (88% y 100% respectivamente) . Las respuestas 

que obtuvierón un porcentaje bajo de 0% y 22% fueron las -

relacionadas con técnicas o temas específ i cos como; Análi­

sis de tareas, e xtinción, tie mpo fu e ra, obje t ivos , inst i gª 

ción física, instigación verbal, seguimiento de instrucci2 

nes, modelamineto y sobrecorrección. El porcentaje de las 

demás respuestas van de un 33.3% a 55% y se relaciona con; 

reforzamine to y su uso, castigo e imitación. Ninguno de los 

par~icipantes obtuvo un 0% de respue stas correctas, el por 

centaje más bajo fue de 9.5% que es equivalente a 2 respue~ 

tas cor·rectas. 

Durante la observación directa se aprecia que se empleo 

en todos los casos, instigación verbal. En un 55% se uso el 

modelamiento , e.!. refor.zamiento verbal e istigación física . 

Un 44% emplearon; reforzador negativo Solo un 9.9% empleª 

ron reforzamiento físico, tiempo fuera y economía de fichas. 

Ninguno de los participantes aplico extinción, castigo fí­

sico, castigo y sobrecorrección. 
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TABLA no.1.- Ejecución de los sujetos participantes en el 
proceso completo del entrenamiento durante la observación 
directa. 
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De la en t r evista se obtuvo la siguic n'té informació'n; 

la mayoría de los participantes ,son de condic ión socioec'on.Q 

micas precarias , la escolaridad va desde analfabetismo has-

ta- un grado universitario, su relación con ~l nifio con re~ 

tardo generalmente indica que e s de sobreprotección l a dinª 

mica familiar esta alterada por que el nifio requie re cuida­

dos especiales y la mayoría de los padres reportarón reacci.Q 

nes de- culpa, rechazo, angustia, vergüenza, pen~,desde que 

se l es dio l a noticia de que tenían un hijo retardado y ti~ 

nen la e xpect a tiva e n gener al de que se pueda val e r por sí 

mismo . La mayoría contesto negativamente a la pregunta de -

que si conocían térmi nos de Mod i ficac ión de Conducta . A --

excepción de 2 casos todas las personas entrevistadas fuerón 

mujer es y e l las son las que tienen la responsabilidad dire~ 

ta del cuidado y educación del nifio retardado. 

Cuando se hizo l a transición del entrenamiento teórico 

a práctico los padre s e xpresa rón tener miedo de no poder -

manejar a sus hijos, pero al realizar la observación del -

trabajo de los terapeutas con los nifios y saber que c ual­

quier duda o problema que se les presentara, podían pedir 

ayuda y asesoría influyo en ellos para realizar e sta ta rea 

ya que lo reportarón verbalmente. 1 

\¡;n una sesión uno de los padres hablo de sus sentimie~ 

tos en relación a ·tener ~n ni ño retardado , los demás padres 

participa ron t ambién expresando lo que sentían por tener un 

nino r etar.dado y duran te esta sesión se l e s acla ró cuales 
. 

eran algunas de las posibles causas relacionadas con e l na -
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cimie nto de ninos retardados . 

Durante la fase de ent r enamiento se cubrio con el cr! 

terio para cambiar de tema en el entrenamiento teórico y en 

el entrenamiento práctico aplica,ron sus conocimientos para 

planear el trabajo con sus hijos concluyendose esta etapa 

con una exposición de los trabajos que lograrón hacer con 

1ellos. Al final de esta fase la supervisión que los padres -

demandaban era mínima. 

En la póStevaluación la ejecución ante el cuestionario 

f ue en general con un porcentaje de respóesta del 95 . 2% a l 

66.6% de respuestas correetas . Demostrando así que se elevó 

lq• ejes:uc ión ante este i nstrumento. 

La ejecución de la observación directa también se modi 

fico empleándose el reforzador f ísico en t odos los padres 

con hijos pequefios, un 55% de los casos . A diferencia de la 

preevaluación, en esta ocasión un 22% emplearon sobrecorres 

ciói;, aumenta a un 66.6% el uso del modelamiento y en ningún 

caso se e mpleo tiempo fuera. Los demás porcentajes se man­

tienen igual que en la preevaluación. 

En relación al seguimiento y generalización se observa 

que en las visitas que se realizaron los padres aplicaban 

los conocimientos adquiridos pero con excesiva uso de refo~ 

. zamiento y técnicas como sobrecorrección, economía de fichas 

eran poco empleadas (un solo caso se encentro que aplicaba 

e stas técnicas). El castigo físico era reportado como muy 

poco usado pero en algunos casos se observó que era emple~ 
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do para correg i r y como una forma común de crianza . La ma­

yoría de los participantes después de l entrenamiento asis­

tieron a distintos talleres y cursos, unos relacionados con 

sus ·propios hi jos y otro\; como reflexión sobre la mujer . 

• 
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CONCLUSIONES 

Los r esul tados muestran que los padres al finalizar el 

en trenamienrto , emplearon adec uadamente los procedimientos 

conductuales ante diversas situaciones relacionadas con la 

rehabilitación y educación de sus hijos e n las cuales tuvi~ 

ron l a oportunidad de aplica rlos; a sí las madres elaboraron 

objetivos conductuales , programaron y organizaron l as dive~ 

sas actividades de trabajo , pero sobre todo, mostraron y se 

demostraron su capacidad de adquirir los conocimientos y ha 

bilidades requeridas para modelar la conducta de sus hi j os 

y educarlos . 

J En general , podemos ~ecir que los resultados obtenidos 

son el producto de haber considerado , combi~ado y empleado 

elementos que moti varon a los padres y familiares para que 

éstos participaran activamente en las diferentes activida ­

·des programadas e n e l entrenamiento . 

Los elementos tomados en cuenta fueron: 

A) Recons i deración del padre como individuo; esto es, cada 

padre es un indivi duo que posee características físicas, -

biológicas y psicológicas propias que lo definen y difere~ 

cian de los demás,por ello , tienen una forma particular de 

enfrentar la problemática en que viven , en este caso el re 

tardd de un hijo. Lo anterior nos lleva a; 

1 .-Dejar de considerar sólo importante al niño con r~ 

ta rdo y darle valor al entorno social, en este caso su fa -



milia empezando por sus pad r es . Algunos t e rapeut as se ocu­

pa n mucho del nino y mínimamente de l padre o la madre , as í 
/ 

resulta que a éstos se l e s conoce como "el pa pá de Carlitos" 

"e lla e s la mamá de Lupita" e t c . ; lo que deja a los padres 

en segundo término en algunos casos . 

2.-Tener i nteré s por conocer la problemát ica de los -

padres y de l a fami lia en la que esta inmerso el s ujeto r~ 

tardado . 

B) El conte xto familiar, en donde se contemplan: l as re l a -

cienes establecidas e ntre los miembros de la fami l ia; l os 

factores socieconómicos , religiosos y culturales , escolares 

e hi s t óricos y por último la probl emát i ca famil i a r que en 
1 

la mayoría de los casos e staba presente antes pero se agu-

diza con la presencia de un nino retardado. 

Sobre este pum:o ·Castillo y Ce rvera (1984), Orozco y -

Salas (1980) y Vargas ( 1981) consideran que las relacione s 

de pareja, el apoyo de los esposos, la economía fami l iar, 

l a problemática familiar y particular, son variables que -

van a de terminar el que la madre asist a al e nt r e namiento , 

por lo tanto es importante tene r una infor mación pr evia del 

conte xto familiar. Otro elemento importante ,íntimame nt e re 

l acionado con los dos an teriores es : 

C) La actitud de los padres hacia su hijo retardado.Existen 

dos motivos que determinan la participación de las madre s 

( y en algunos casos ha s ta la del padre ) en l os programas 

de entrenamiento; uno, es el adquir ir las he rrami entas que 
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l e ayuden a mejorar las condici ones de vida d e su hijo y 

su familia , el otro motivo es e xclusivamente ayudar a su -

hijo retardado; por c onsiguiente se hace necesario conoce r 

qué e s lo que piensan y sienten los padres con r especto a 

su h i j o, de sus deficienc.ias y logros , cuáles son sus ex­

pectativas y en general cuál es su actitud. Una vez de co­

nocer lo anter ior el in vestigador va a poder predecir si -

la madre y /o el padre van a e s t ar dispuestos a par~icipar 

en cualquier act ividad relacionada con su hijo; y por o~ra 

parte , s e podrá determinar . si o no l os padres han aceptado 

a su hi jo o cómo han dado so lución a esta situación de t a l 

manera que el psicólogo programe , s i e s necesario , otras -

activi dades encaminadas a mejorar la percepción que tiene n 

l os padres tanto d e sí mismos como d e su hijo . Con r elación 

a esto Malagón (1988) sefiala; "como profesionista s, poco nos 

preguntamos d e lo que piensan y sienten los padres hacia 

su h i jo r etardado , par t imos del supuesto de que existen el 

interés y compromiso para que puedan desarrollar e n forma 

óptima su papel de reeducadores, todo ello a pesar de que 

sabemos que la interacción padre -hijo estará determinada -

por las acti tudes del padre hacia este último, por lo que , 

el no cons i derar l e s sería un error puesto que esto inf luye 

en el trato cotidiano. Hablar de actitudes ha cia e l retardo 

es tocar la maneraen que los padres están predispuestos a 

actuar pensar y sentir en relación al mismo , y ello , lógi­

camen te r epercutirá en l as acciones, sentimientos y pensa -
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mientos que tenga hacia su hijo lo que afectará la vivencia 

con éste"(p.2-3).Con esto solo se reafirma la importancia 

de conocer previamente cual es la actitud de los padres con 

respecto a su hijo retardado. 

D) El empleo de paquetes de Técnicas de Mod ificación de cq~ 

ducta e instrumentos de apoyo en los programas de entrena­

miento se confirma lo que investigadores 1como Vargas(1981) 

sef\ala, "una forma ideal de entrenamiento a padres en nue.§_ 

tro contexto es aquel que se refiere a "paquetes" es decir, 

cuando s e incluye n 2 o más técnicas conductuales para aseg~ 

rar una ejecuci ón motora que vaya encaminada a modificar la 

"problemática" presentada por el nif\o"(p.126). 

Así, cuando los padres tienen a su disposición varias 

herramientas que les facilitan el poder repabi l itar y mol­

dear la conducta de sus hijos, su tarea se hace más fácil; 

de igual forma cuando el tera pe uta usa más de una técnica 

conductual, dinámicas grupales y otros elementos , su trab~ 

jo se hace más fácil, eficaz y motivante tanto para él como 

para el grupo de padres, lo cual da como resultado el logro 

del objetivo. 

El Establecer un rapport adecuado y empl e a r un lenguaje se~ 

cillo con los padres, con lo que se va a facilitar la comu 

nicación entre terapeuta y padres . ) 

El establecimiento desde el inicio del rapport adecu~ 

do a las caract erísticas de cada padre y en donde se le e.§_ 

cuche con atención y respeto a todo lo que diga o haga; y 
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sumado a ésto el empleo de un lenguaje s e ncillo (comprensi 

ble para todos los participantes) el cual fue usado desde 

la elaboración del manual, entrevista, cuestionario y exp2 

sición de temas, esto propició que los padres estableciera n 

una buena relación con las responsables del entrenamiento 

al e xpresarles dudas, necesidades, experiencias y "culpas" 

además esto propició que otros miembros de la fami lia asis 

tieran al e ntrenamiento y participaran act ivamente. Esto -

confirma lo que Cervera y Castillo (1984) mencionan, el uso 

de l un lenguaj e s e ncillo permite el diálogo con las madres 

y el empleo de un rapport adecuado con éstos, permite e xpr~ 

sar sus intereses y dudas antes , durante y después del en­

trenamiento. 

F} Otros elementos que se emplea ron fueron : 

Brindar apoyo a todos los participantes , que en este 

caso se dio la siguiente manera; para las personasanalfab~ 

tas, él que no pudiesen leer o escribir no fue motivo para 

su deserción o para su falta de participación, esto se so­

lucionó a través de las siguientes estrategias: 

Cada tema está representado en el manual apoyando el 

texto con dibujos . 

Las anotaciones hechas en el pizarrón se las transcri 

bian las responsables o alguno de los participantes. 

En su casa alguno de sus familiares (hijos o pareja) 

le ayudaban a resolver los ejercicios del manual y las du­

das que surgieran o plantear preguntas que se e xpondrían al 

día siguiente. 
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Ret roalimentación, este elemento es indispensable para 

tener éxito en el entrenamiento y debe de d i rigirse a cada 

uno de los participantes, así como la supervisión de estos. 

Duncan y Heifetz (1982) mencionan que los padres de bajos 

recursos requieren de una mayor supervisión, sin embargo en 

este trabajo a todos los participantes en general requiri~ 

ron de supervisión; sobre todo los que por primera vez tr~ 

- bajaron con su hijo . 

Además de estos elementos que se deben de considerar 

para llevar a cabo el entrenamiento existen otros aspectos 

importantes que es pertinente mencionar. 

En primer lugar hacemos notar que apesar de que s e 

presentó una gran hetereogeneidad entre la población de pa 

dres cuyas diferencias fueron de todo tipo, es decir, socio~ 

conÓmica, cultural y académica, esto no afectó el avance -

del entrenamiento; si bien al principio el factor económico 

y académico influyo en las primeras participaciones de los 

padres con bajo nivel, ésto se solucionó .al dar un trato -

igualitario a todos los participantes, atendiendo a todos 

los participantes con el mismo interés y valor que tienen. 

Además tomando en cuenta la consideración hecha al princi­

pio de que el padre es un individuo y es su propio control, 

por lo tanto cada participante se evaluó individualmente y 

por esto, la hetereogeneidad no fue factor que influyera en 

el entrenamiento. 

Otro aspecto fue el que algunas madres que en muy con 
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tadas ocasiones traba j a ban c on s us hi jos, ma nifes taron su 

temor d e no pode r controlarlos , pero ésto se mod if icó con 

l a observación que tuvieron que hacer del trabajo que se -

realizó con sus hijos por parte de los terapeutas a través 

de la cámara de Ge ssel . Después d e este periodo las madres 

inic i aron el trabajo con sus hijos y fue ron observadas por 

las responsables del entrenami ento y los terapeutas de sus 

- hijos, comentando estos ~ltimos que e ra "sorprepde nte " ver 

como las madres eran capaces de controlar y trabajar con -

sus hijos. Con esto se demuestra nuevamente que los pa dres 

son los terapeutas más adecuados para la rehabilitación y 

educación de sus hijos r etardados, apoyados y asesorados -

por un profesional de la conducta. 

' En suma, estamos d e acuerdo en que el entrenamiento a 
' 

padres sí funciona en nuestro contexto; que ya se han reali 

zado varios traba jos que lo demuestran k por lo tanto resul 

ta reiterativo e l vo lver a mencionar las ventajas que con 

e ste tipo de trabajo se obtienen o cual es la me todología 

más ade cuada. 

En general consideramos que la importancia de e ste tra 

bajo radica e n e l haber considerado dentro del programa de 

entrenamiento a los participantes como individuos con una 

problemática particula r , la cual llega a interferir en los 

res ultados ~el entre namiento , por esto en necesario senalar 

como factor importante la actitud que se tiene en relación 

con los ninos retardados por p a rte d e los padres y el trato 
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que se les dá durante el entrenamiento tanto a l os nifios 

retardados como a sus padres por parte de las responsables. 

Por último sugerimos que dentro de los programas de 

entrenamiento a padres y a consideración del profesional, 

se tome en cuenta lo siguiente: 

-Disefiar la entrevista de manera tal que s e obtenga una -

mayor información del universo familiar. 

-Desarrollar paquetes de entrenamiento que respondan a di­

fere ntes contextos y necesidades para que el tratamiento 

en general sea más funcional. 

-Considerar al participante como ser individual. 

-Tener disponibilidad para entrenar a padre s y así poder 

brindar apoyo emocional tanto a éstos como a su familia, 

independientemente del trabajo que se esté llevando a cabo. 

-Llevar un diario en el cual se r egistren cualitativamen­

te los acontecimientos desde el contacto inicial . 

-Implementar dentro de los programas dinámicas de grupo -

pues a través de ellas se provoca una mayor p3rticipación, 

integración de grupo de entrenamiento , aprendizaje, es de­

cir, provoca una mayor motivación en los participantes. 

-Dar un trato igualitario a todos los participantes tratan 

do de reforzar su autoestima. 
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Gráficas de porcentajes de la 

Observación Directa y Cuestionario. 
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ANEXO 2 

Manual para Padres 
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Tiene usted en sus manos un manual que se ha elaborado 

pensando en sus necesidades e intereses por ayudar a esa pe~ 

sona que es su hijo. 

Es por eso que este manual tiene como objetivo que usted 

conozca y aplique una ser ie de procedimientos de acuerdo a -

las situaciones que se le presenten. 

Esta serie de procedimientos t ienen como base la MODI - · 

FICACION COm>UCTUAL que significa el cambio de la conducta 

a través del cambio en el ambiente. 

La razón por la cual se eligieron estos procedimientos 

es por que los niños se comportan como lo hacen generalmente 

a causa de las consecuencias que su conducta tiene. Así te ­

nemos que los niños realizan aquellas conductas que sean - ­

más premiadas por parte de los padres, maestros o miembros 

de su comunidad. Como ejemplo de esto tenemos que un niño -

que tiene miedo de ir a la escuela obtiene atención inmedi~ 

ta del maestro y de sus compañeros si se pone a llorar, 

mientras que su lectu• a y escritura no provocan atención 

alguna. El niño retardado tal vez r ecibe atención más fre­

cuente de los adultos que l e rodean cuando se daña física­

mente o causa algún destrpzo material que cuando jo~ga trau 

quilamente. 

Estos ejemplos nos muestran claramente como e l ambien 

te provoca que los niños se comporten como lo hacen, por -
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lo que si realizamos un cambio en el mismo, e sto es , s i se -

l e premia cuando se comporta correctamente entonce s cambiará 

su conducta. 

Por es to es que nos es útil emplear procedimientos de 

MODIFICACION CONDUCTUA1 para el tratamiento del niño con r~ 

tardo, por lo que es necesario entrenarle a usted para que 

conozca este tipo de procedimientos y los aplique . 

Para comocer estos procedimientos se han empleado dif~ 

r entes formas de entrenamiento, l a s más comunes son de tipo 

didáctico o instruccional; en estas formas s e puede trabajar 

formando talle res o discutiendo en grupo con un asesor . Para 

conocer mejor los procedimientos es recomendable recibir al 

guna práctica o prácticas simuladas en el uso de las TECNI­

CAS DE MODIFICACION CONDUCTUAL. 

El presente manual contiene una serie de conceptos -­

(objetivos ,análisis de tareas, conseptos básicos, t~cnicas 

y recomendaciones) que están explicados en forma sencilla y 

con ejemplos que esperamos les ayuden a entender fácilmente 

y así hacer uso de es tos procedimientos en. beneficio de esa 

persona tan especial y de la familia. 
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0BSERVAGION ~ fVALU4CION 
¿ PORQUE NO DEBEMOS NO so~o VER ? 

OBJETIVOS: 

Definir qü~ son la observación 

y la eval.uación . 

• Mencionar lautilidad de l a ob-

servación . y la evaluación. 

s 
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Cuando queremos iniciar un trabajo en cua~quier actividad, 

no LO hacemos sin conocer lo _que se va hacer, sino que debemos -

observar y aprender antes de iniciar el trabajo. 

Si normalmente utilizamos la observación para aprender, 

tambi~n la debemos emplear cuando deseamos enseñar ya que de 

esta manera nos daríamos cuenta de cómo se aprende lo que se 

esta ensE:flando. 

Cuando se desea iniciar· un trabajo tan importanee, como 

el trabajar con nuestros hijos ,. se necesita no solo echar -­

una ojeada a lo que se hace sino que debemos observar ya que 



s e considera; 

A OBSERVAR como una forma de ver y oír con atención 

una escena, actividad o conducta para ser capaces de -

des~ribir con detall e lo que se vió,oyó y las condiciQ 

nes en que ocurrió. 

7 

Así t enernos que cuando observamos a nuestro alrededor caQ 

tamos detalles que antes no habíamos visto, como por ejemplo; 

observando a un niño cuando empieza a hablar podemos descubrir 

que existen momentos en que nos pareciera que él se habla así 

~~o. 

También podríamos apreciar que cuando un adulto r epite 

sílabas frente de un bebé que ya balbucea, éste en ocasiones 

repite las silabas. 

/ 
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Estos dos ejemplos pueden pasar por alto para algunas per­

sonas pero generalmente los padres, en especial la madre mantiene 

una observaci6n continua sobre su hijo. 

Así tenemos que es importante el empleo de la observación -

porque apreciamos detalles y as! se puede detectar qu~ es lo que 

nos ayudará a ustedes y a nosotros a trabajar con sus hijos. 

Esta apreciaci6n de los detalles complementar~ la evaluaci6n 

que será necesaría para que su hijo sea diagnosticado con efecti­

vidad. 

En la evaluación se obtienen los datos que nos indican los 

repertoriosc:xn los que cuenta el niffo, y los excesos si los tiene 

sirviendo ~stos de guía para el diseffo del tratamiento. '-
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Existen diferentes formas de realizar una evaluación y 

usted conoce algunas, ya que por ej emplo lo evaluar6n cuando 

estaba en la escuela aplicándole una prueba . 

En este ejemplo, el aplicar una prueba nos indica qué ni-

vel tiene y si se puede continuar o no. De la misma forma el -
p rc-~lr .nl\~ <"lf e "9_.ó1 ,r 

evaluar a los niños con (retardo ~ comó ya se mencionó, nos indi 
V(' 1ha\r .s ~ 

ca los repertorios que tiene•_,q si presenta algun exceso de cou 

ducta. 

Y así con estos datos podemos saber en qué trabajar con -

los niños y cuáles son los objetivos que debemos elaborar y no 

r epetir. 



En la siguiente parte se explicará como plantear los 

objetivos y la utilidad de l os mismos . 

EJERCICIOS 

Ejercicio #1: 

Obse rve durente un periodo de Smin. por lo menos las 

actividades que realizan las encargadas del entrenamiento, 

y después describa lo que observ6. 

10 



../1(; ercicio #2: 

~ Observe a su hijo mientres trebeje en su cese y describa 

su observaci6n. 

Ejercicio 113: 

Conteste las siguientes preguntas: 

1.-¡ Qué es la observaci6n1 

2.-¿Para qué sirve observar? 

3.-¿Qué es la evaluaci6n? 
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0BJ ET 1 VOS 
¿ QUE ES LO QUE SE QUIERE HACER ? 

( 

~ ) 
\ 

o 

OBJETIVOS : 

.Definir qu~ es un objetivo de 

aprendi.aje . 

.Mencionar las caracteristicas 

de loto objetivos de aprendizaje . 

.Redactar objetivos de aprendiza-

je. 



) 

13 

Siempre que iniciamos una actividad gene ralmente nos 

fijamos obje tivos, por ejemplo; 

El ama de casa que 

decide qué hará de comer 

\ 
\ 

El deportista que inicia 

un entrenami ento para t ener 

mej or es resultados . 



El niño que va a la escuela 

y hace la tarea para tener buenas 

calificaciones. 

\ 

ºº C> 
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Pero estos objetivos no son iguales a los que se tienen 

cuando se desea aprender algo nuevo. 

Los OBJETIVOS en este caso tienen que indicarnos que se 

desea lograr cuando se t e rmine un período de enseñanza. 

Este tipo de objetivos tienen como características prin~i 

pales, el que se tiene que describir con claridad y sencillez 

lo que se desea que se aprenda durante la enseñanza. 

A continuación mencionaremos las características que deben 

tener; 
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/ 1) Loo ob ;c tivo• .e reúere. . a l a per•o .. a Gue va apren -

der, a quien va a ejecutar o efectuar la conducta. 

Por ejemplo: 

El niño al finalizar el curso mencionará todas las l e tras 

del alfabeto. 

El nipo recortará siguiendo el contorno de una figura 

(' C> sin romper la. 

\ 

El niño subirá escaleras alternando los pies. 

\ 
r 
\ 

( 

\ 
Un ejemplo de un objetivo mal planteado es el siguiente ; 

La mamá le enseña al niño a lavar los . dientes. 

( 2) Los objetivos se tienen que escribir en t é rminos de 

conducta que se pueda oír y ver. 
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Esta característica es muy importante por que nos indica 

si se aprendío o no. 

Por ej emplo ; 

El niño al finalizar el curso mencionará todas l as le -

tras del alfabeto. _:> 

El niño señalará l os cuadrados cuando s e le presenten 

con distintas figuras geométricas . 

El niño mencionará por lo menos cinco de las partes de 

su cuerpo. 

~
Un ejemplo de un objetivo mal planteado es e l siguien te; 

~\ 
1 El niño sabrA donde es ariba y donde es abajo. 

~ 3) La .~ltima caracter~stica es que tienen QPe tener la 
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condición que nos señala cuando se puede iniciar otra étapa 

del aprendizaje. 

Por ejemplo; 

El niño al finalizar el curso mencionará todas las letras 

del alfabeto. / 
....... 

El niño mencionará dos de los utencilios que utiliza 

para comer cuando se l e pregunte . 

El niño mencionará su nombre cuando se le pregunte . 

\ 

\ 

1 Un ejemplo de un objetivo mal planteado es e l siguien-

~; El niño se lavará las manos. 

<_ Si se elabotán objetivos con estas caracterí~icas se 

tiene en forma clara y sencilla que es lo que se quie r e ha-
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cer, cu~do lo hemos logrado, y cuándo podemos iniciar otra 

étapa de aprendizaje. ;> 
{ Es DaJY importamte qu~ usted tenga presente el o los o!!, 

jetivos que desea realizar y que éstos sean planteados de lo 

más sencillo a lo más complicado, porque así se lograri que 

cada nueva étapa que se inicia tenga las bases para desarrg 

llarse. / 

A continuación tenemos una serie de ejer~icios que nos 

ayudarin a poder redactar objetivos de aprendizaje. 

----- EJERCICIOS. 

<: Ejercicio. U!; marcar con una cruz(X) los objetivos de apreu 

dizaje. '> 
.El mecanico cambia.ra las partes descompuestas para que fun 

cione el motor. 

__... .El niilo sei'lalara los objetos de color rojo que se encuentran 

en el sal6n de clases • 

• El maestro elaborara material didáctico para la clase de geg 

grafía • 

• El niflo saludara a sus compatleros cuando llegue al sal6n • 

• El niflo se lavara los dientes sin mojarse ni tirar agua en el 

piso • 

.--Ejercicio #2; escoger la palabra correcta que hace falta y es~ 

cribela en el espacio correspondiente • 

• El participante~~~~~~~·3 de las características qae --
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deben t ene r l os obe tivos de a prendizaj e . 

a)pensará b)verá c)mencionarll 

. El niño los nóme ros del 1 al 4 en e 1 pizarr6n . 

a)verá b)señalara e/oirá 

.El niño ~~~~~~~-los obj etos de color ve rde cuando 

se l e pregun ten. 

a)señal ará b)conoce rá c)verá 

. El niño ~~~~~~~-la palabra agua . 

a)verá 

.Bl niño se 

ir al baño. 

a)señalará 

b)dirá c)conocerá 

~~~~~--las manos inmediatamente después de 

b)mirará c)lavará 

Ejercicio S3; escrib1r cinco objetivos de aprendizaj e . 



ANALISIS de TAREAS 

¿ QUE PASOS SE TIENEN QUE SEGUIR? 

OBJETIVOS: 

~ .Definir qu~ es el ana­

!) ) lisis • de tareas • 

• Elaborar un énilisis de 

tareas. 

20 
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¿_ Cuando se decide que hacer generalmente nos preguntamos 

qué se tiene qué hacer para llegar al objetivo. Pues bien, 

lo que se hace con más frecuencia es pensar en los pasos 

que se tiene que hacer para llegar a éste. ~ 

.::::- Por ejemplo; 

Cuando se desea hacer una comida especial generalmente 

se planea cómo hacerla y se tiene un fin, por que hacerla. 

<:1 Cuando un maes tro desea enseñar a sus alumnos las le­

tras del alfabe~o, tiene que plantear la forma en que s e -­

van a enseñar, y que es lo que tiene que hacer y lo que sus 

alumnos tienen que hacer pa~a poder aprenderlo; además con­

siderar que es lo que s e neCesita como base para llegar a 

que aus alumnos puedan aprender las l e tras. ';; 
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Pero cuando tenemos objetivos muy claros como los que 

se nos enseftarón en el capitulo anterior, tenemos tambi~n -

que planear con precisión para que se cumpla mejor con el -

objetivo que se tiene;l la forma en que se va a hacer esta -

planeación la llamattemos; 

ANALISIS DE TAREAS que nos especifica las habilidades 

y los conocimientos que una persona tendrá que adquirir 

para cubrir un objetivo; esto es, los pasos que se tie• 

nen que seguir para llegar a alcanzar el objetivo planteado 
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Para elaborar un análisis de tareas tenemos que tener 

un objetivo claro y sencillo para así tener un punto de p~r 

tida y poder con facilidad enlistar las habilidades y con2 

cimientos que se aprenderán para cubrir éste . 

Por ejemp!.2§ cuando se planea enseñar a decir adios a 

un niño tenemos que pensar qué habilidades tendrá que apreÜ 

der para hacer ésto. ,,.,.,,,. 

En este ejemplo se tiene que especificar .. ~i se desea 

que solo haga un ademán y/o que diga la palabra adiós. Dei 

pués de elegir la forma en que se desea enseñar, se plan-

tea el objetivo y se hace el análisis de tarea que se rec2 

mienda se haga de la siguiente manera; 

1.-Pensar y enl istar lo que se necesita para llegar al 

objetivo. 

Que ck be hacer e( 
niño po.ro.. aprender a. 

00 0 \o..v<lt'se IQs manos. 
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En este punto lo que se desea contenga la lista es lo 

que el su1eto gU:va aprender tiene que hacer para cumplir 

con el objetivo. 

2 .- Ordenar la lista que se e laboró 

2:-obrir 1 <l f (t:tue 

I ;- paro l'Se f rt>n te o.( 

lQvabo 

3.-Tornar el jabó.., 

i./.-fro+al' Las 
manos c.on e( 

I 

jaboV'\ 

Se desea que la lista sea ordenada por pasos, para que 

así, #J. final de esta lista corresponda a .. la realización de 

nuestro objetivo. 

s.-Anotar también que se necesita como base para alcanzar 

el objetivo. 

o 

'lue . s~ ne~esi.+ct 
a n+~ p o. ra. ~ve se 
-pvedo. (a. va< lo. f> V'Y\O.-

oº "'os. 
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Considerando lo que se necesita como base para ésto,se 

facilita e l cubrir e l objetivo . 

Tomando en cuenta estas r ecomendaci ones se puede elabo-

ra,r un análisis de tarea que nos ayudará a cumplir con e l --

objetivo que nos planteamos . 

Ejemplos; ( 

tlbjetivo; El niño se lallara las manos . 

An~lis is de tareas; 

1.- El niño debe poseer coordinación motora. 

2. - 81 niño debe poseer los conce ptos de agua, jab6n , toalla, 

l avabo , abrir - cerrar, abajo - arriba, partes del cuerpo . 

a. colocar al niño frente al lavabo 

b. extender~ la mano de r echa has ta tocar la llave 

c . abrir la llave 

d. colocar ambas manos bajo e l chorro del a gua 

e . frotar las manos bajo el chorro del agua 

f . cerrar la llave con 1a mano derecha 

g . tomar el jabón de la jabonera 

h. frotar e l jabón ent r e las manos 

i . colocar el jabón en la jabonera 

j. frotar las manos hasta formar espuma 

k . abrir la llave 

l. colocar las manos bajo el chorro de l agua 

11 . fr0tar las manos hasta qui tar e l jabón 

.· 



m. colocar las manos en forma de concha bajo el chorro 

del agua 

n. tomar agua con las manos 

i\ . vaciar el agua sobre~.la llave 

o. cerrar la llave 

p. sacudir las manos sebre e l lavabo 

q. caminar hacia el toallero 

r. tomar la toalla del toallero 

rr. frotarse las manos con la toalla 

s.colocar la toalla en el toallero 

26 
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Objetivo; El niño se pondrá los pantalones. 

Aná isis de tarea; 

l . El niño debe poseer coordinación motora. 

2. Poseer los conceptos de; de lantero y trase ro de la ropa 

derecha- izquierda, partes de l cuerpo, subir - bajar . 

3. Tener la habilidad de seguir instrucciones. 

a. tomará los pantalones con las manos 

b . colocará la parte de atrás frente a él 

c. se inclinará al frente 

d. extenderá los pantaloaes frente a él 

e . introducirá el pie izquierdo por la pie rna izquierda de l 

pantalón 

f . introducirá el pie derecho por la pierna de r echa 

g . tomara e l pantalón por la cintura con ambas manos 

h. subi rá e l pantalón hasta la cintura 

i. subirá el cierre 

j. abrochará los botones 
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EJERCICIOS 

Escriba cinco objetivos que contemplen algo que usted 

desee que su hijo r ealice; y haga el análisis de tarea co­

rrespondiente. 



r 
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CONCEPTO~ BASICOS 

¿ QUE SE NECESITA SABER PARA PODER INICIAR EL TRABAJO? 

8 X t n 
f 

o 
r 

. " t 1 o n 

l 

e 
s 
t 
I 

1 
m 
u 
1 

e a s t g o 
o m 
n 
d 
u 
e 
t 
a 

e f 
n t . u 

1 e m p o 

OBJETIVOS 

o r 
a 

.Mencionar los conceptos básicos . 

. Definir los conce ptos básicos . 

. Mencionar las características de 

los conceptos bás icos. 
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R E F O R l A M I E N T O 

Para empezar a conoce r lo que es e l Ref orzamiento, es 

necesario que recordemos antes l os conceptos de: 

ESTi:MiJÍ.O y é:OÑi>Üé:TÁ~· 

Empezaremos a hablar del concepto Estímulo. Lo prime-

ro que hacemos generalmente cuando escuchames una nueva pa ­

- labra es preguntarnos, en es te caso, ¿ qué es u~ estímulo ? 

? 

Para responder esta pregunta se mencionan varios ejem-

plos en los que localizaremos el estímulo: 

I . El llegar puntualmente al trabajo traerá como cons~ 

cuencia que s e nos premie al final del mes. 

En este e jemplo tenemos que el estínulo va a ser el --

que se nos premie al final del mes. 
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/ 2 . Cuando nos entra pol vo en uno de los ojos y nos hace 

l a3rimear . 

En es t e e j emplo e l es tímulo es el polvo que en e l ojo 

produce l ag rimas , 

3 . Vamos caminando distraídos y de pronto alguién toca 

el claxón ocas ionando que nosotros brinquemos o t emblemos . 

Aquí e l es t ímulo es e l sonido de l cl axón porque hace 

que brinquemos o nos a sus t emos . 
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Cm estos ejemplos podemos decir que el estímulo va a 

ser: 

ESTIMIJLO es todo aquello que en forma de obj e to o de 

acontecimiento va r eali zar o producir un cambio en e l org~ 

nismo y en la conducta . J 
c._ .J . 

Una característica muy importante de l estímulo es que 

éste se puede presentar antes para producir e l cambio o de~ 

pués de que la conducta s e ha presentado como resultado de 

ésta. / 

c o N D u c T A • 

En el párrafo anterior mencionamos la palabra Conducta 

pero también todos nosotros hemos usado la palabra conducta 

o la hemos escuchado, y también la hemos observado en dife -

rentes situaciones y de muy dive r s as formas, así decir.ios que 

es conducta cuando; 

Un niño sonrie a ot ra pe rsona que también le esta son-

riendo. 

Cuando cruzamos la calle al momento en que el semaforo 

cambia a luz roja. 
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Cuando un bebe U.ora en presencia de su madre. 

Caí rno.. 
/ be. be 

Cuando el niño se pone a recortar f i : u ras geométricas. 
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Un niño que hace berrinche. 

Ma .. M.::.. 

El niño que repite las palabras cuando se l e pide . 
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Estos ejemplos muestran que la conducta la podemos 

ve r y escuchar de muy diversas formas como es el movimieg 

to de la boca al sonreír, el movimiento de las piernas al 

caminar, las lagrimas, e l movimiento de las manos y ojos 

al recortar o escribir, etc .. Con estos ejemplos podemos 

decir que: 

~CONDUCTA son todas aquellas formas de compor-

ta miento que podemos ver y/o escuchar. '> 
-¡; 1 11 !f ('I,, ~ Cr J°;r-

..... 

Ejercicio : 

Escriba S ej empl os donde se muestren varias formas 

de conducta y subraye ésta. 

1. -~----------------------------------------------------------------------
~.-________________________________________ __ 

4. -__________________________________________ _ 

5 . - __________________________________________ _ 
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REFORZAMIENTO 

Ya una vez recordados los conceptos de estímulo y conduc_ 

ta, iniciaremos el tema de reforzamiento. 

A través de cada momento de nuestra vida hemos dado o r~ 

cibido consecuencias por nuestra conducta, Estas consecuencias 

al igual que la conducta son muy diversas, Considerando los - -

ejemplos anteriores t enemos que cuando un bebé llora, no por -

causa de hambre o sed, sino porque per'-1.be la presencia de su 

madre, generalmente la madre lo toma en sus bras.os, l e habla 

y hace cariños dejando el bebé de llorar. 

En este ejemplo t enemos; 

el estÍmulo es ~ la presencia de la madre 

1 La conducta es ~ el llanto 

Y la consecuencia es ~ la madre carga al niño, l e 

habla y hace cariños . 

Otro ejemplo sería cuando preparamos la comida favorita 

I 
de nuestra familia y lo hacemos muy bien, cuando ellos llegan 

y la comen y nos felicitan por ésto,nos sentimos contentos . 

Tenemos aquí que: 

Estímulos~ familia 

Conducta ~ prepara r muy bien la comida 

Consecuencia ~ felicitaciones 
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Estos e j emplos nos muestran entonce s que la consecuencia 

es todo aquello que en fo rma de objeto o aconte cimiento son 

e l resultado de la conducta. 

Es importante observar que estas consecuencias deben da~ 

r"I se inmediatamente para que la conducta s e vuelva a presentar . ) 

Volviendo al e j emplo de la co~ida , s i a la tamil ia l e - -

agrado la comida y felicitar~n a la mam~ , entonces en lo su ­

cesivo ella har ' lo posible por pre parar bien la comida . 

Aquí observamos que es necesario que la consecuencia se 

dé para que la c onducta se presente nuevamente , Si la cundu~ 

ta se vue lve a presentar ~n tonce~ llamaremos a esa consecuen. 

cía Reforzador. 

Tenemos a s i que; 

_REFORZADOR~s toda aque lla consecuencia o r ecompenza 

que a l darse hace que la conduc ta deseada se vue lva 

a presentar en e l futuro con mAs frecuencia. 

Por ejemplo; cuando e l bebe empieza a decir las prime ras 

s ílabas por ejempl o ma-ma- a, su mamá al escucharlo r epite esas 

mismas s ílabas inmediatamente después de queeln:iño las repite -

con mas f recuencia y tambien trata de unirlas hasta lograr --
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formar l a palabra ; y a l a vez pronuncia nuevas palabras. 

As í decimos que la madre esta reforzando e l habla del niño 

al repetir inmediatamente después las palabras que el niño prg 

nunc1a y formar nuevas palabras para el niño, 10 que ocasiona 

que el niño pronuncie silabas y repita las pa1abras que su ma­

dr e dice ; esto hace que el niño hable con n1ás frecuencia y de -

En este ejemplo tenemos que el reforzador (repetir laisil~ 

bas formando palabras la madre) si ha funcionado por que han -

estado presentes condic iones del medioambiente. Estas condicig 

nes del medio son necesarias para que el reforzador funcione , 
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si en e ! e jemplo el niño al iniciar su silabeo se encuentra SQ 

lo o no hay quien lo est!mul e , es decir no hay quien r e pita lo 

que él esta diciendo, siempre que lo hace, entonces e l niño tar 

dará en empezar a hablar. Otro e j emplo es cuando .a Jn niño se l e 

pide que rea!ize alguna tarea con la condición de que se l e dará 

un dulce como premio; pero con anterioridad se l e habían dado 

dulces lo que ocasiona que ~l no haga lo que se l e pide porque 

eJ, premio ofrecido, en est e caso el dulce, no es importante pa-

ra él en ese momento, ya que ..él tiene dulces . 

~o.. 
eo'"" i n'\V " h OS 

ci v le.es . 

o 
• o 
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.l:'or lo tant~es necesario ~nálizar la situación presente , 

el lugar, el momento, y la pe rsona a la que se desea que cam-

bie de conducta o haga una en específico; conociendo ésto,en-

tonces se podrá elegir e l reforzador correcto . Para determinar 

cual reforzador es e l correcto es necesario conocer las dife ­

rentes clases de r eforzadores· ,que hay y que podemos usar . / 

La mayoría de reforzadores que presentamos a continuación 

los conocemos y hemos usado, por lo que no serán nuevos para -

nosotros . 

Clases 
de 

Refor­
zadores 

Naturales 

y 

Sociales 

Artifici.! 
l es 

Definición 

Son l os que pueden pres en­
tarse en cualquier momento 

en que aparece la conducta, 
y son dados por el medio o 
como resultado de nuestra 
conducta. 

Son todos aquellos que se 
dan en ambientes artifici.! 
les*, y son controlados. 

Ejemplos 

.!:'render o apa­

gar la luz, e l 

leer, escribir, 
sonreir, voltear 
a ver a alguien 

cuando nos habla 
recibir felici ­

taciones, etc .. 

Galletas, l eche, 
juguetes, fichas 
o puntosº. 

*Ambientes artificiales son los lugares donde existe 
· mayor control y atención, ejemplos de estos ambien­
tes artificiales son; hospital es, s alón de clases, -
escuelas especiales, etc .. • 

ºLas fichas o puntos pertenecen a un sistema o proc~ 
· dimineto de Modificación de conducta llamado econo­
mía de fichas, el cual consiste en darle un punto o 
una ficha a la persona por cada conducta o respuesta 
o actividad que haga, e s decir, por cada actividad 



que cumpla se l e entregará una ficha o un punto . 
Este sistema es muy usado en las escuelast:n el 
capítulo de ~écnicas será explicado con mas de­
talles en que consiste e l procedimiento de Eco­
nomía de Fichas . 

Ventajas de los reforzadores Natural es y Social es . 
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Ambas clases de reforzadores, tienen la ventaja de que se 

pueden dar o presentar en cual quier momento, son econ6micos, y 

cualquier persona los puede dar . 

Sugerencias : 

Es importante que los reforzadores sean dados en e l momen 

to preciso para que funcionen, además de que deben ser e l egidos 

correctamente 

Ventajas de los re f orzadore s Arti f icial es. 

Estos t i enen como ventaja de que pueden ser controlados,se 

puede~licar exclusivamente a las conductas deseadas y baj o l as 

condiciones deseadas, omitiendo su presencia durante e l resto -

de l tiempo. 

Sugerencias ; 

l . El reforzador debe ser administrado en pequeñas cantida-

<leso cortos periódos de tiempo; si e l reforzador es comestibl e 

debe darse en cantidades controladas ya que de lo contrario e l 

sujeto se s ac i ará y el r eforzador perderá su eficacia. 

2 . El t iempo en que este presente debe ser corto; consid~ 

rando e l tipo de r eforzador. 

3. El empl eo de jugu1~tes ocas iona que esta clase de refo~ 
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zador sea dificíl de controlarse ; por l o que se recomienda e l 

uso de fichas o puntos, es decir hacer uso de l sistema de ECQ 

nomía de Fichas. 

4. Si se van a empl ear las fichas o puntos estas nos prQ 

veen de varias ventaj as, como; 

- se r educe el número de reforzadores comestibl es o de -

otro t ipo ce~ lo que se disminuye e l tiempo en que e l reforz~ 

dor es presentado y empl eado . 

- se entrega inmediatamente después de que se cumple la -

conducta, por lo que e l tiempo de entrega del r eforzador es m! 

nimo, además hace que la conducta deseada se presente más fre -

cuentemente . 

- hace que e l r e forzador natural, social y/o artificial -

sea más deseado. 

sugerencias~as fichas o puntos deben ser entregados inmedia­

tamente después de que se dío la conducta.'! 

El cambio de f ichas o puntos por e l reforzador natural o 

artificial no debe ser excesivo o insuficiente. 

El empl eo de fichas o puntos generalmente se usa para a~ 

mentar las conductas ac,demicas o de aprendizaje . 

Los procedimientos de fichas o puntos, y los procedimi!_n 

tos de modificaci6n de conducta en general deben ser us ados -

adecuadamente; y no ser usados iIYliscriminadamente o inconsc~n 

temente. 
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(_ 
Ejemplos de l uso del reforzador: 

Q , t/IA•ft'-<" 1 (. 1 C\ 

l. Se l e pide al niño que r ecorte un círculo, si e l cumple 

con la tarea, inmediatamente des pués de que el termine de reco~ 

tar el círculo se le hará una caricia y se l e dirá "muy bien" . 

2, Cuando vamos caminando por la cal l e y nos encontramos a 

un amigo lo saludamos y le pe dimos a l niño que haga lo mismo, si 

el cumple con la orden entonces se l e hará una caricia. 

__ 3. Cuando e stamos trabajando con el niño en nuestra casa y 

l e pedimos que dibuje o i l umine, cuando e l t ermina le decimos -

"muy bien" y l e damos un beso . 

En estos tres e j emplos obse rvamos qu e e l r e forzador, que en 

estos casos es e l dar una caricia a l niño y además decirle pala-

bras agradabl es inmediatamente después de que él realiza lo que 

se le pide hacen que el niño vuelva a presentar las mismas con-

ductas cuando sea r equerido . 

4. Un e jempl o del uso de fichas o puntos es el s i guient e; 

sabemos que una de las actividades que más agrada a los niños 

es e l poder salir a jugar ya sea al jardín o a un parque, es d~ 

cir conocemos el reforzador, ahora, deseamos que e l niño reali -

ce una serie de actividades como son; i l uminar, recortar, cp.l e -

diga verbal mente l a s cinco vocal es, y por Úl timo que ~ea1ice una 

pl ana de éstas . Usaremos como puntos l as conocidas palomitas(/) 

y su uso s erá e l siguiente; por cada actividad que realice se l e 

pondrá una palomita , el r equisit o es que el cumpla por lo menos 
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con tres de ias actividades que nosotros deseamos que el realice 

o aprenda con mis rapidez; si el ni~o cumple con el requisito e~ 

tonces los puntos serán cambiados por e l que ~l pueda salir a j~ 

gar. 



45 

E J E R e I e I o s 

!) Describa cinco ejempl os en los cuales esten presentes e l 

Estí mulo, la Conducta, y el Reforzador, subrayando a cada uno de 

ellos. 

2 ) Escriba con sus propias palabras l o que consider e más 

importante del teme. 
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EXTINCION 

En las paginas anteriores se mencion6 al reforzador como 

como procedimiento procedimiento para aumentar la frecuencia de 

la conducta deseada, y/o para la adquisici6n de nuevas. 

Ahora se tratarán un conjunto de procedimientos que tienen 

com~rop6sjtg el reducir la frecuencia g presepcia de condyct.as 

no deseadas. 

El primer procedimiento al que haremos referencia es el de 

Extinci6n. 

La extinci6n la podemos definir como el quitar o eliminar 

algo. 

Su procedimineto consiste en; 

Nunca entregar o dar ninguna clase o tipo de re-

forzador después de que realice una de-

terminada conducta • 

. t:__ ~ara poder realizar el procedimiento y hacer que funcione 

es necesario realizar los siguientes pasos; ~ 



l. Identificar la conducta 

que deseamos reducir. 

II. Identificar e1 

reforzador que 

hace que esa -

conducta se ei 

te presentando. 

II. 1 Para identificar el re­

forzador es necesario -

Observar qué es lo que 

sucede inmediatamente dei 

pués de que se presento -

la conducta, La observa- -

ci6n debe de real izarse -

durante varios días. 

III. frocedimiento de extinci6n : 

ya identificado el reforzador se 

dejará de presentar cuando ocu-­

rra la conducta, hasta que esta 

desaparez~a. 
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Ejempl o no.J. 

Angel es un ni~o que siempre 
esta pidiendo dulces o cual. ­
quier otra cosa. 

Y cuando se J.e niega , ~ste empieza 
hacer berrinche sobre todo cuando 
est'n presentes varias personas. 
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Logrando que su mamá le dé lo que 
é l pide con tal de que no siga con 
el berrinche. 
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!:'ero doi"ía Gumi ya esta "cansada" de 
esta situación, por l o que decide -
pedir ayuda a un amigo que conoce -
cómo tratar a los nii"íos. 



50 

Mira Gumi ya que has decidido cambiar esa mala conducta 
del niño, existe un procedimiento que se llama EXTINCION 
y consiste en .. . ................•. . 

••. entonces tenemos que ya i dentificada la conducta 
en este caso es el berrinche, y el reforzador que -
son en primer lugar la atención que recibe el niño 
cuando hace esa conducta, y en segundo lugar , que tú 
l e das siempre lo que pide. Por lo que de ahora en 

adelante cuando el niño 
empieze hacer esa mala 
conducta, no se le pre­
sentará ninguno de los 
reforzadores;pidiendo a 
la demás gente que haga 
lo mismo . 



Al principio observarás que e l niño 
llora más, pero esta conducta dismi 
nuirá gradualmente hasta desapareser. 
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Es importante que para que funcione la extinci6n nunca, 

y en lo sucesivo, se pres tará atención al niño cuando éste pi-

da al go l l orando o haciendo l a conducta de berrinche. 
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Ejemplo no. 'L 

En un grupo de ni~os con reterdo, que se encuentrán trab~ 

jando en un sa16n de clases , uno de e llos constántemente busca 

la atenci6n de l os t erapeutas ocacionando primero que el trab~ 

jo o la actividad que se esta realizando se interrumpa, y en -

segundo lugar que los demás niftos se distraígan. 
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E JE R e I e I o s . 

J • Cuando no presentamos el o los reforzadores que 

mantienen a una mala conducta, decimos que estamos usan­

do el procedimiento ~~~~~~~~~~~~~~~~--

2. Para eliminar el reforzador es necesario que id~n 

tifiquemos a través de la ~~~~~~~~~~~~~~ 

3. El precedimiento de extinci6n se usa para; 

4. Describa un ejemplo donde usted use el procedimiento 

de extinci6n con su hijo(a) , o donde lo pueda usar. 



TIEMPO FUERA DEL REFORZAMIENTO, 

El tiempo-fuera es empleado cundo aún conociendo el -

reforzador que mantiene la conducta no deseada, no podemos 

retirarlo. 

El tiempo-fuera lo podemos definir como el retiro de 

los reforzadores. 

El procedimientop.Ede ser llevado a cabo de dos for -

mas; 

l. Sacar al sujeto de la situación. 

Ejemplo; 

En un salón de clases, cundo se esta trabajando sobre 

una lección de l ectura, tenemos a una nifta que constantemeu 

te está jugando sin realizar lo que se le pide, haciendo --

que los demás niftos se distra!gan tambi~n. Entonces se deci 

de emplear tiempo-fuera; el cual consistirá en tomar a la -

nifta del brazo y retirarla del salóri llevandola a un cuarto 

donde no haya ninguna clase de reforzadores, y ah! permane­

cerá durante un rato. Después de este tiempo, la nifta podrá 

salir siempre y cuando uuestre conductas apropiadas, lo que 

le permitirá que regrese nuevamente al sal6n de clases. 
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2. Retiro del refor zador. 

Ejemplo. 
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En una familia encontramos a un niño que recibe educaci6n 

especial, por lo que, ha ocacionado que reciba demaciada aten­

ci6n por parte de los adultos y falta de atenci6n hacía otros -

niños. Esto lo podemos observar cuando se encuentrán r ealizando 

sus tareas escolares, cuando alguno de l os hermanitos del niño 

solicita ayuda a su papá para resol ver un problema y éste dir! 

ge su atenci6n hacía él , el niño con retardo inmediatamente -

se dirige hacía su papá y l o empi eza a ~brazar, jalar, etc ... 

ocacionando que e l padre se di'stráiga y no ponga atenci6n al 

otro niño. El uso del tiempo-fuera de l reforzamiento consisti 

r í a en no hacerl e caso al niño•· no darle la más mínima atenci6n 

dándole la espal da, en cuanto el niño con retardo se retire y 

empiece a r ealizar una conducta adecuada como escribir, el papá 

se dirigira hacía ~l niño y l e hará una caricia. 
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E J E R e I e I o 

l . Escriba dos ejemplos donde se pueda usar el tiempo-fuera 

con su hijo . 
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CASTIGO 

General mente cuando se menciona la palabra castigo inme-

diatamente la relacionamos con gol pes o efectos que son desa-

probables o dolorosos para la persona que l os recibe. Pero e l 

castigo no es simplemente esto, el castigo es todo un proced! 

miento; por lo que empezaremos a definirlo. 

DEFINICION: Castigo es todo estímulo que 

vamos a llamar punitivo, y que va a ser 

la consecuencia de una conducta • 

.l:'ROPOSITO: Suprimir la conducta no dese.!! 

da, y reducir la probabilidad de que se 

presente en lo futuro. 

!.Requisito; e l 

est!im.tlo punitivo 

debe realmente r~ 

ducir la presen--

cia de la conduc-

ta. 

U.Requisito: 

debe aplicarse 

s61ocuando es 

necesario. 

debe presentarse 

después de la res 

puesta com.o conse 

cuencia. 
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I¿ COMO IDENTIFICAR AL ESTIMULO PUNITIVO 1 
• • 

A. Al igual que el reforz~ B. Debe observarse cuidados~ 

dor, el castigo varía de - mente 1a situación para de - -

persona a persona, por l o terminar e l tipo de castigo , 

que se debe buscar el más por l o que es importante ide 

éficaz y adecuado. tificarlo dentro del ambiente 

nat ural . 

SU EFECTIVIDAD DEPENDE DE 

/ 
! )Elegir el i ntensidad 

correcto. 

VENTAJAS 

Es muy efectivo y rápido ya que 

en un período corto de tiempo -

puede suprimirse la conducta . - ­

siempre y cuando se use adecua-

<lamente. 

3) Pr esentarse 4) No aplica!_ 

inmediatamente . se frecuente-

mente ni ind!_s 

criminadamente . 

DESVENTAJAS . 

produce e l al e ja!O.iento social 
~ 

por l o que se recurrirá a l - -

castigo como última alt ernat! 

va. 
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El castigo s6lo debe emplearse cuando l a propia vida de la 

pers ona este en peligro o cuando otros procedimientos como son 

e l de extinción, y tiempo-fuera, no fuer6n sufici entes. 

Clases de estímulos punitivos o castigantes. 

l. Est!mulos neutrales; son todos aquellos estímulos que son 

asociados con l os estímulos que causan dol or físico(punitivos) -

as!, son neutral es el uso de· palabras, la presencia f í sica de - -

una persona, etc •• 

¿ Como usar l os estí mulos neutrales? 

Procedimiento: 

Tenemos un estímulo castigante, un manazo, y al estímulo --

neutro que sería la presencia de la persona que da el castigo;e l 

procedimento es asociar l os dos estímulos el castigo y el neutro 

presentándolos i nmediatamente después de que se di6 l a conducta 

no deseada , observándose que la conducta disminuirá hasta desap~ 

recer; y bastará la s6la presencia de la persona que dá el cast1 

go para que la conducta desaparesca. 

Ejemplo no.l; 
~o 

Beto. es un niño que tiene la mala conducta de mol estar a -

otros niños, por ejemplo l os jala l os cabellos, l os muerde l es 

pega, o l es quita algún objeto que e llos tengan. Por l o que 

después de haber probado la extinción y e l tiempo- fuera sin 

éxito , se decide usar e l castigo, entonces cada vez que Beto -

mol este a otro niño cual quiera de l os padres l e dará un manazo 
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de mediana intensidad, después de varias ocasiones en que e l ca~ 

tigo sea continuo cuando l a mala conducta se presente,éeta irá -

desapareciendo y sólo bastará la presencia o la simple palabra 

de "portate bien" para que el niño deje de hacerl o. 



61 

Ejemplo no.2; 

Una niña util iza constantemente"mal a palabras" por lo que 

sus padres deciden que deje de hacerlo, han usado los procedi­

mientos de extinci6n y tiempo- fuera, pero ninguno de los .dos -

les ha funcionado y deciden usar e l castigo; entonce s cada ve z 

que la niña dice una mala palabra cualquiera de los padres l e 

da un manazo, por lo que la presencia física de cualquiera de 

los padres bastará para que la conducta de decir mal as palabras 

se de saparescan. 

Ejempl o no.3; 

Rosita es una niña que l e gusta es t ar abriendo las llave s 

del agua y estarse mojando, es to ha ocacionado que ell a constan 

temente este resfriada, su mamá ha usado los otr os procedimi entos 

pero sin éxito, entonce s usa el cas tigo y un e stímulo neutro -

que s o11 las palabras "niña no habrás la llave y alejate de e lla" 

la mamá dice éstas palabras muy poco antes de usar e l castigo 

(retirar a la niña y amarrarla en una silla) . Después de r epe­

tir varías vece s la pres entaci6n de ambos estímulos, en presen 

cia de la conducta inde s eable ; bastará el simple mandato de la 

madre para que Rosita no abrá l a llave del a gua. 

Existen otras formas de castigo que son a través de quitar 

o no dar el reforzador como puede ser el "domingo", no de jar -­

que use la bicicleta, no ir al cine , al parque , no ir a la fie~ 

ta, no ver la T.V . , e tc • • • El r e tir ó del r e forzador debe s er --
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inmediato. 

Ejemplo; 

A Luis l e gusta mucho ir al cine, por lo que su papá l e ha 

prometido que ese día al regreso del trabajo irán al cine; pero 

cuando él regresa del trabajo recibe la noticia que Luis no ha 

hecho la tarea, entonces e l papá decide no ir al cine, y si 

Luis no hace la tarea tampoco tendrá derecho a ver la T.V . , que 

también es lo que más l e agrada. 
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E J E R e I e I o s 

Anote la letra .::!_ si usted considerá que el enunciado es 

verdadero, o la letra_ F ___ si l o considera falso. 

--------- El castigo es un procedimiento en e l que se tiene -

como prop6sito aumentar la frecuencia de una conducta . 

----------- Se debe aplicar el castigo cuando se esta presenta~ 

do la conducta. 

-----~----- Para identificar al estímulo punitivo o castigante 

se necesita observar la situaci6n . 

------------ Una sóla clase de castigo puede ser aplicable para 

cualquier persona. 

------------ Se puede decir que un estímul o neutral puede ser -

más eficaz que un castigo físico. 

------------ Para cualquier problema de conducta el castigo es 

lo· más efectivo. 

------------ La palabra castigo y la palabra punitivo signifi 

can lo mismo. 

------------ El castigo se debe aplicar por cualquier motivo, 

y en cualquier momento que lo deseemos. 

------------- El uso indiscriminado del castigo conduce al alej~ 

miento familiar. 

----~--
Una forma de castigo es el no poner atención cuando 

se nos ·esta hablando. 



64 

TECNICAS 
¿ QU~ USAK, Y COMO U S A R L U 1 

O B J ET l V Os : 

• uescripción de T~cnicas de fllod1-

ficaci6n de Conducta • 
• De%inic1ón de ~as Técnicas • 
• Ap.!.icacion de las Tecnicas a di­

terentes situaciones. 
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I. ill'fA.CION 

Cuando somos pc.:¡ue:ños tenemo.3 una mayor t end<.;ncia ;:i Imitar 

e¡ue cuando somos aduJ.tos, as! i nos incJ.inamo;; a imitar a .ta'> 

personas que admiramos o que nos a~radan, ya sea po~ su. =or~a de 

v¿stir, caminar, hablar , etc., de tal :nanera que vamo3 adquiri~n 

do conductas :¡ue se a sem·=j an a ot:ros; pe r o al mismo tiempo como 

s~res indiv iduale s al adquirir esas conduc t as 1as trans f ormamos 

de acuerdo a nuestra forma de s e r y neces idades . 

As! , l a imitación es una de las eOlllduc t as bás icas que debe 

estar presente en cada i ndivi duo , par a :¡ue a través de ella ad­

quierá nuevas conductas. ~or lo que su Objetivo es: 

PRO?ICIAR a J, desarrol l o de otras _condu<;.,t;.a..>?. · 

Y la definimos cono; 

o· 
\ 

I~ITACION es la conducta de ha·::.er exact am<!n t:e l o 

mismo o algo parecido a lo q~e hace una persona, 

un animal , etc. 

Per o qué hacer cuando nos encont:..'.'amos c on un nino que no -

tiene facilidad para apr<!nder nuevas conductas; para r eso lv::!r 

este pro~lema pod.:mos emplear a la imitaciOn como pr oc•.dimiento 

para f acilitar e l des arrollo de conductas que no se han pr¿sen-

tado. 
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El ~rocedimiento de imi tacilSn usa básicamente dos t~c­

nicas muy importan tes que son el MO!>Sí..AMIENTO y LA INSTIG~ 

Cl~ FISICA y/o VERBAL . 

A!. mok~eamiento +o podemos definir como ei exhibir o 

mostrar ai.go. 

!nstigación la definimos como el prgyocar o inducir a 

alguien para que haga una cosa. 

Entonces el procedimiento de imitaci6n consiste en; 

l. Definir la conducta que se desea ensei'l.ar. 

11. Que esten preseates dos personas; 

a) la persona que mostrar~ la conducta que deseamos 

ensei'l.ar; a esta persona la llamaremos MODELO. 

y 

B) la persona que imitará la conducta; y que llamaremos 

imitador. 

111. El modelo realizará la conducta a ensei'l.ar, por ejemplo 

levantar el brazo derecho y el imitador bar~ la conducta inm~ 

diatamente después de que el modelo ha terminado o despu~s que 

el modelo ha terminado o despu~s de un breve tiempo. Si el im!. 

tador no realiza la conducta entonces se usara la instigaci6n 

fisica, es decir; 

l . el modelo hará la conducta y le\•antarli el brazo corre!?_ 

pondiente del imitador(instigaci~n u.sica) reforzandolo inmedi!, 

taroente; el brazo permanecerA levantado mientras el modelo tiene 
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el suyo también l evantado , 

2 . Después se ira eliminando gradualmente la instigación 

es to es , se l evantará el brazo pero se probará si el imitador 

puede él sólo mantenerlo levantado, si es asi, se l e ref uerza, 

Despu~s se l e mcvera el brazo pero se de jará que termine la 

conducta por si sólo; y por último la instigación pu ede ser -

un golpecito en el brazo . 

3. Por último ~ólo se reforzará cuando el niño l avance e l 

brazo cundo el modelo lo hace sin necesidad de que se l e in3 t.i 

gue. 

4. Se retirará e l reforzador gradualmente, hasta que ya -

no se necesite r eforzar al niño. Cuando el niño imita la cond~c 

ta o la realice cuando se le pide entonces diremos que el n iñc 

a adquirido esa conducta. 

S. Se sugiere que cuando se va a emplear el procedimiento 

de imitaci~n, se enseñen dos conductas para que el niño pJeda 

diferenciar una de otra (s) y el aprendizaje sea más rápido. 

Para considerar la conducta como imitativa debe de 

cumplir los siguientes requisitos: 

l . Debe exustir semejanza entre la conducta del imi 

tador y la del modelo . 

2. La co~ducta del imitador debe presentarse inme -
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diatamente o despu~s de un breve lapso de tiempo. 

Ejemplo 2. J 
Se desea que e l niño se dirija a l a persona que se en-

cuentran presente y la salude diciendole la palabra"hola " • 

l. Se encontrarJn ubicadas dentro de un sal6n o habita-

ción a) el modelo 

b) el imitador 

11. El modelo realizará la conducta deseada, ecto es; 

a. se dirij irá al imitador, tomfuldol o de la mano 



(en forma de saludo) y le dirA Hola. Y regresará 

a su lugar. 

b. inmediatamente despu~s el imitador se dirigirá 

al modelo y realizará la conducta. 
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Si el imitador hace la conducta será reforzado inmediatamente , 

si no lo hace entonces se usará la instigaci6n física y verbal . 

Entonces; 

l. El modelo repet i rá la conducta varias veces (dos o 

tres veces), si el imitador no responde , e l modelador se dirig,i. 

rá al niño lo tomará de la mano llev&ndolo al lugar del modelo 

se pondr~ frente al niño(imitador) y tomará su mano en forma 

de saludo(instigaci6n física), y le dirá Hola pidi~ndole al imi 

tador que repita la palabra; cuando el imitador ha cumplido se 

le reforzar~ inmediatamente, esto se repitirá dos veces . 

2.A continuaci6n, el modelo realizará la conducta, ir y 

saludar al imitador y regresar a su lugar, después acercarA al 

niño quedando ~ste a la mitad de la distancia entre el l ugar -

del model o y del imitador, se colocará despu~s el mode lo en su 

lugar y extender~ su brazo hacia el niño(instigaci6n física) , 

cuando el imitador se haya acercado y tomado la mano del modelo 

~ste dirá la mitad de la palabra "Ho __ " dejando que el niño 

complete la palabra o la pronuncie toda (instigación verbal). 

Cumpliendo la conducta s e l e reforzará inmediatamente. 
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3.El modelo realizará la conducta deseada, y regresará a 

su lugar, la instigación se irá desvaneciendo gradualmente, 

en la instigaci~n física el modelo s61o alargará su brazo y 

la instigación verbal puede seguir o eliminarse si es que el 

niño ya dice la palabra.Sólo se reforzará cuando el niño se 

ace rque sin necesidad de que lo instigue físicamente, es de ­

cir qué el se acerque sólo cuando le extiendan el brazo y el 

haga la conducta. 

4. Y por ~lti.mo sólo será reforzado cuando el niño reali 

ce la conducta sin necesidad de ninguna clase de instigación. 

S. Y diremos que el niño ha .adquirido la conducta cuando 

ya no sea necesario reforzarlo. 



EJERCICl OS : 

L.Que es imitación? 

2.Porqué es importante? 

3. Cu~les son las técnicas usadas en el procedimiento de 

imitación? 

4. Usando sus propias palabras defina a cada t~cnica . 

5. Ejemplifiqae en vivo el procedimiento de imitación, 

mostrando una conducta que quiera su hijo haga. 
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MOLDEAMIENTO 

El moldeamiento es; 

Una t~cnica que se emplea cuando no existe en el repertorio 

del niño la r espuesta que deseamos; esto es, nunca se ha pre­

sentado. 

Procedimiento; 

Primeramente se tiene que describir en forma clara y sen­

cilla lo que se desea e l niño haga. 

Por ejemplo; comer sólo con la c~chara. 

Cuando se tiene claro que es lo que se desea hacer, se -­

tiene que observar si tiene una conducta parecida y reforzar -

~sta para que se presente con más frecuencia. 

En el caso de comer sólo con la cuchara. Se observa si to­

ma la cuchara, sí lo hace se le refuerza, cuando ya tenga esta 

respuesta se observa si la emplea para comer si lo hace se l e -

reforzará unicamente cuando haga esta conducta, y se pueden apl! 

car el tiempo- fuera, o extinción para otras r es puestas que no sean 

las que se quier en establecer; Además, se inicia reforzando to­

das las veces que se presente la conducta; y cuando e l niño ya 

tenga es tablesida la conducta, se empezará a presentar con menos 

frecuencia el reforzador, hasta que sólo será presentado cuando 
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e l niño d~ la respues t a de seada; esto es, en principio s e l e 

refuerza por ejemplo cada dos cucharadas de comida que haga 

solo, y poco a poco se l e empieza a disminuir, en este caso 

se l e refuerzan las dos primeras cucharadas, cuando comio la 

mitad empl eando la cuchara él solo, y cuando termine de co­

mer; cuando él logre esto se le empieza a disminuir e l refo~ 

zador hasta que solo se l e presenta cuando termine de co~er 

sól o co~ la cuchara. 

Asi tenemos que: 

a) Primero se tiene ~ue describir en forma clara y sencilla 

lo que se desea el niño haga. 

b) Observar si tiene una conducta pareceda. 

c) Reforzar con frecuencia la conducta que t enga parecida 
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a la que se desea que tenga. 

d) Luego sólo reforzará la que más se paresca a la que d~ 

seamos realice. 

e) Cuando se presente la respues ta que deseamos, entonces 

se reforzará unicamente a esta cada vez que se presente. 

f) En caso de que se presenten otras respuestas que no se 

desean en ese momento, emplear tiempo- fuera o la extinción. 

g) Cuando se establesca la r espuesta deseada, s e present~ 

rá con menor frecuencia el reforzador, hasta que sólo al f inal 

o cuando ya ha realizado la respuesta seri reforzado . 

Otro ejemplo de como se puede usar esta técnica es e l si ­

guiente; Un niño que se aisla en la escuela. 

Lo que se desea es que el niño permanesca junto a una pe~ 

·sona(puede ser niño o adulto) y t enga contacto con e lla. 

Lo primero que se haría es observar si se aisla tan to de 

los niños como de los adultos, si es de ambos, entonces se re­

forzará si hace contacto o cualquier respuesta que sea de 

acercamiento a un adulto o a un niño; luego s e le reforzará 

sólo cuando se acerque a cierta aiscancia, y d~spu~s cuando 

permanesca alrededor de l a persona aunque no tenga contacto con 

ella . D·~spu~s se reforzará si hace contacto físico (por ejemplo 

tocar el bzazo de la persona) . Como último paso sólq se refor ­

zará cuando permanesca cerca de la perso~a y tenga contacto - -
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E.JEl:lCICIOS: 

l. Describa dos ejemplos en donde usted emplearía esta 

técnica. 

2. Conteste las siguientes preguntas: 

a. - En qué casos cree usted se emplearía esta técnica . 

b. - Déscriba en que consiste e l moldeamiento. 

76 
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E e o N o M I A D E F I e H A s 

Antes de describir como se aplica está técnica tenemos que 

recordar que en capítulos anteriores ( en la parte de reforza­

miento ) se menciono que son las fichas, cuando se usan . 

Recordando tenemos que las ficbas o puntos son· refQkz~2-

res artificiales, se emplean en luga~es donde existe control -

y atención como por -ejemplo; hospitales, sal ón de clases, esc3!e 

las especial es, etc ••• Y el procedimiento en que son empleados 

s e llama; 

ECONQolIA DE FICHAS y consiste en darle un punto o 

una ficha a l a persona por cada conducta o respu~s 

ta~ o actividad que haga, es decir por cada activi 

dad que cumpla se l e entrega una ficha o un punto, 

y después éste s e intercambia por un reforzador -­

efectivo para la persona. 

Esta técnica esta basada en dos pasos que son; 

a. El reforzador por medio de fichas o puntos en lugar de 

dar por e jemplo un dulce o la oportunidad de jugar . 

y 

b . Dar l as fichas o puntos inmedi atamente despu~s de gue 

sé presen t e la conducta que se es ta trabajando para t ener una 
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rutina de intercambio y lograr que las fichas o puntos adqui~ 

rán un valor para la persona con la que se trabaja. 

Es importante que cuando se emplee ~sta técnica se tenga 

presente que si y s6lo si se le entregan las fichas o puntos 

al nií'io cuando se presenta la conducta e inmediatamente se le 

cambia por un reforzador que sea efectivo para él, esto esta-

blece el ~ de la ficha o punto y la rutina de intercambio 
'\ 

as! se puede manejar para que las fichas o puntos se empleen 

como reforzadores. 

Para establecer la rutina de intercambio se tienen que 

seguir los siguientes pasos: 

l. Administrar en un principio en un principio 

las fichas CQO frecuencia e inmediatamente de,! 

pués de que se presente la conducta que se pi-

de. 

2. Se recomienda tener a la vista del nifto las 

fichas siempre y cuando no interfierán en su -

trabajo. 

3. Cuando se tenga que reforzar cada respuesta 

que d~ el nií'io se pueden dar puntos e interese 

biarlos después por fichas. 

4. Cuando se avanza en el trabajo es necesario 

ir demorando la entrega de fichas. 



U.N.Á-!J. CAMPUS 
IZTACAL> 

S. l a s fichas se cambian generalmente en 

el mismo lugar y por art~culos que espe­

cifiquen su valor o cambiarse por la op2r 

tunidad de actividad física o social. 

6 . El valor de los artículos o activida-

des se puede fijar de la siguiente forma; 

el que sea más deseado es el más caro y -

e l de menos demanda e l más barato. 

7 . En este sistema s e le puede presentar 

al niño e l r eforzador al iniciar e l tra-

bajo y decirle que lo tendr~ si trabaja y 

obtiene fichas . fZT 
• 
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Se recomienda que cuando s e empl ee esta t~cnica el refo~ 

zador que se utilice no sea excesivo o i nsuficiente; y e l re-

forzador que se va a cambiar por las fichas debe estar dispo-

nibl e, es decir, que no sea muy costoso y que l o t engan.os a -

l a mano . Ejemplo del uso de esta técnica; 

Se tiene un niño al que es muy efectivo r eforzar lo con -

comida (al imentos, dul ces) o e l jugar en la resbaladilla; y -

se desea que el escr iba las yocales. 

Considerando que no se l e puede estar dando un dulce cada 

ve z que escriba una vocal o dejando que jugue en la resbal adi -



lla, se emplea la T~cnica de Economía de Fichas. 

Lo primero ha hacer es lograr que escriba una vocal e 

inmediatament e despu~s que lo haga se le entrega una ficha o 

se l e d' un punto que se cambia por un dulce. 
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Cuando se efectua esta operaci6n se empieza a ir pidiendo 

que el nifto no s6lo escriba una vocal sino dos, o tres, y en­

tonces se le dar~ la f icha que ser' cambiada por un dulce. Ast 

se empieza a demorar-la entrega de la ficha o punto; y con es­

to lograr al final que el nifto escriba una plana por una ficha, 

por ejemplo, cuando el nifto reconoaca e l valor de la ficha y se 

establesca la rutina de intercambio se puede demorar el tiempo 

para entregar e l reforzador ; en este caso se l e puede ir exig,ien 

do que no s6lo haga una plana, sino dos o una plana de cada V,2 

cal, y al final cambiar la ficha por el reforzador . En este -­

ejemplo se pueden usar los puntos que en este caso ser~an la -

paloma ( /), que se pondd en la plana, y tendr' un valor por -

ejemplo; 

1 plana= 1 dulce, 2 planas • dos dulces, etc. 

Easta t~cnica puede ser usada a lo largo de una sesi~ de 

trabajo; aquí s e dar~an fichas por cada actividad bien reali­

zada y dependiendo del n~ero de fichas acumuladas por sesi~n 

es el tipo de reforzador que se da. 
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EJERCICIOS : 

Conteste la s siguientes preguntas; 

l . Explique los dos pasos en que se basa esta técnica. 

2. Mencione por l o menos cuatro de los pasos que se tienen 

que seguir para establ ecer una rutina de intercambio. 

3. Describa un ejemplo en donde usted emplee la técnica de 

Econom!a de Fichas . 
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s o B R E e o R R E e e I o N 

La t€cnica de sobrecorrecci6n es una de las más faciles 

Y sencillas de usarse; además de reducir conductas negativas 

puede hacer que ciertas conductas de éste tipo se vuelvan - ­

positivas y utiles para la persona que las hace . Así, definí 

mos a la t~cnica como: 

Sobrecorrección es el corregir una conducta 

negativa. 

La técnica tiene dos procedimientos de corrección que -

podemos emplear dependiendo de la conducta negativa o probl~ 

ma. 

~rocedimiento l. Préctica restitutiva. 

Se define como el restablecimiento del daño que se hizó. 

El siguiente e j emplo muestra como se debe de llevar a cabo la 

pr~ctica restitutiva. 

Dulce es una nifta que cuando esta comiendo constantemente 

se para sobre la silla, mueve la cabeza de un lado hacía otro, 

y pone lo& brazos sobre la mesa y se pone hablar esto hace que 

cuando voltea a ver a alguién no se fija y pone uno de los 

brazos sobre el plato derramando la comida. La práctica resti­

tutiva consistiría en hacer que Dulce recoja el plato y limpie 

lo que derramp, y además cuando todos hayan terminado de comer 
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ella recogerá los platos, limpiará la mesa y lavará los pla-

tos. 

Ej emplo 2 ; 

Victor, cuando se pone a jugar con sus compai'ieros, y al­

guno de e llos le gana en el juego se enoja y toma los jugue­

tes y l os tira en e l suelo reg&ldolos por todas partes. Al -

-usar la práctica restitutiva Víctor tendr~ que '.ecoger todos 

los juguetes y acomodarlos en su lugar. 

Ejemplo 3; 

Ricardo es un niño que cuando le dejan de tarea trabajos 

manuales, por ejemplo recortar letras del peri6dico, siempre 

deja e l papel tirado. Al usar la practica restitutiva Ricardo 

recoger~ el papel recortado, acomodar~ el peri6dico que no -

uso, y barreri el lugar donde hace la tarea. 

~rocedim.iento 11. Pr§.ctica Positiva. 

La pr~ctica positiva la definimos como el cambio de una 

conducta negativa a positiva. 

El procedimiento consiste en hacer que la conducta nega­

tiva o "molesta" se combierta en una conducta positiva, es d~ 

cir, que sea benefica y vtil para la persona que la hace. 

Ejemplo l; 

A Rub~n le guEta brincar o andar corriendo dentro del 

salpn de clases, al usar la práctica positiva se sacaría a 
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Rubén del sal6n y se le diría que tendra que dar una vu?. lta 

corriendo a l patio de la escuela(e l número de vueltas que ~l 

correrá dependerá del tamaño que tenga e l patio); si él se 

pone a brincar en el sal6n en lugar de correr entonces se l e 

pedirá que brinque 50 veces. 

Ejemplo.2; 

Cesar es un nido que nunca esta sentado en su silla, y 

tampoco hace l a actividad que se les pone, porque él siempre 

esta con sus compafferos ayudándole s o naciéndoles la activi ­

dad que s e les ha p~dido; esto ha ocasionado que l os demás -

niffos no realicen la tarea. Entonces al usar la práctica po­

sitiva, se tomará del brazo a Cesar y se le dirá que r ealice 

la actividad y cuando ter mine podrá ir ayudar a sus compañe­

ros y revisar si lo están haciendo bien. 



85 

EJERCICIOS: 

Conteste las sigu i entes preguntas . 

1. Cuáles son los dos pr oced imient os de .La sobrecorrección'! 

t. , De finimos la sobrecorrección como'l 

3 . .Podemos decir que el obj etivo da la sobreccorrección e s 

el corregir una conducta negativa·! 

4 . En que consiste la práctica positiva? 

S. Anote un e j emplo de la práctica res t itutiva. 
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R E e o M E N D A e 1 o N E s. 

Las siguientes recomendaciones tiene como finalidad el 

que su trabajo sea benéfico para uste d y su familia en gen~ 

neral . Pero si usted no poae e l interés suficiente o se me­

nosprecia es dif~cil que su trabajo sea provechoso. 

En primer lugar su trabajo debe ser asesorado por un -

profesionista, para obtener buenos resultados y además l e -

indicar~, si existen dudas, el poder solucionarlas entre 8!!!. 

bos. 
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Debe de estar CONCIENTE del empleo de las técnicas y 

no abusar de ellas; ya que de esta forma pueden no f uncionar 

optimamente. 

El emple o de estos conocimient os tiene que ser continuo 

en su trabajo, as! observar$ mejores resultados, y ayudar~ -

al aprendizaje de su hij~ . 

Es necesario involucrar a la familia en el trabajo, y -

que éste no sea s6lo responsabilidad ~nica del padre o la lll!. 

dre. 

For último, le sugerimos que continue aprendiendo para 

que cada d!a sea mejor e l apoyo que brinde a su hijo, 
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ANEXO 3 

Formatos de entrvista , cuestionario 

y observación directa . 
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ENTREVI STA 

NOMBRE: 
~~~~~~~~~~~~~~~~~~~-

EDAD :~~~~~~~~~~ 

FECHA:~~~~~~~~~­

DIRECCION:~~~~~~~~~~--~~~~~~~~~~~~ 

1 .-Cuál es la a c titud de la familia hacia el niño . 

2.- Que opinan usd. como padre s del probl e ma. 

3.- Que actividade s r ealiza e l ni ño dentro de la casa. 

(pox;que ) 

4.- Cómo tratan al niño sus hermanos y demás familiares? 

5. -Qué -es lo que hacen usd . . cuando el nifio se porta mal? 

6.- Y que es lo que hacen cuando s e porta bien? 



7 . - Si ha trabajado con su hi j o e xpli que como lo ha c e ? 

8 . - Explique como reacciona el niño con cada miembro de la 

familia . 

9 . - Conoce usd , o a l gui en de la familia que es l a modifica ­

c ión de conduc ta (MC) . 

10 . - Conoce usd . a alguien d e la familia algún término de MC. 

11 . -Qu~ espera al asistir a la CUSI? 

12 . - Cuánto tiempo tiene de asisti r a la CUSI? 

13 . - Qué espera para s u hi j o d e l t ratami e nto? 

~ 14 . - Ha asistido alguna vez a u n curso o e ntre namien to para 

padres? s i no , en q ue l e ha sido útil? 

15.- En que cons iste el entrenamiento a padres? 



CUESTIONARIO 

NOMBRE :~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ 

FECHA: 
~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~-

1 . - Que es la Modificación de Conducta? 

2 .- Que es observación? 

3 .- Por qué es importante la evaluación? 

4. - Que es un objetivo? 

5 .- Pa r a que sirv~n los objetivos? 

6 . - Que es el a ná lis de tareas? 



7 .- Que es un re forzador? 

8 . -Si conoce algun tipo de reforzador mencionelo; 

9 .- Para que sirve el reforzamiento? 

10 .- Qué es e l castigo? 

11 . - Mencione las caracteristicas del tiempo fuera? 

12 . - Que es la extinción? 

13 .- Para qué s irve n el cas tigo , tiempo fuera y la e xtinción? 

14 . - En que consiste la imitación? 



15 . - Que ~s la instigoción f í sica? 

16 . -Que ~s la instigación ··orbal? 

17 . - Cómo se ap l ica e l s e guimiento de instruccione s? 

18.-Qué es el modelamine to? 

19 . - En que consiste l a Economía de fichas? 

20. - Que e s e l Molde amiento? 

21. -Describa que es la sobrecorrección? 



REG ISTRO 

Reg istrador; ____________ _ Hora ~ nicio; Hora termíno ; Fecha: _______ _ 

Su jeto ; __________ _ Observaciones : _______ _ _ ____________________ ___ _ 

Características del nino Actividades a cubrir e a t e g o r i a s 

---- .... ba. 
- r--¡ 

1 

1 

1 
1 

. 

' 
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