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JUSTlFICACION 

. '' . : 
·~"V•_,,......,,.,.. ..• _ "iV.'tJ""'-'¿~-•""''-'"'I,..._.__....,...__,....,._.., 

En la interacción ·diaria con los nillos _uutistas se suele pasar ~on uua velocidad 

vertiginosa del asombro, a la observación, a la preocupación y a la intervención. Sin 

poder alejar de la memoria su comportamiento. Por un lado sus deficienciWI en mostrar 

efecto, en letJ81ll\Íe y por otro lado sus excesos conductuales, su estereotipia, sus 

beninches si se les intemnnpe y en el trsnsfondo les preguntas: ¿porqué lo hacen?, 

¿porqué el interés y limilllción hacia la estereotipia?, ¿porqué les variaciones &útiles y a 

veceB tan extensas?, y sobre todo ¿es recomendable que se ocupen en ella.? y ¿se puede 

Intervenir para que cesen?, éllfll.9 y muchas otras preguntll.!! son cuestionadus y 

necesarfamente llevan a la búsqueda de una reBpuesta. 

El autismo es un slndrome descrito y confonruulo recientemente dónde aón existen 

díscusiones acerca del término más aceptable para referirse al lllllismo in!lmtil dt> 

Kanner, y denti·o de ésta suma de opiniones generales apenas &e vislwnbra la 

descripción de la estereotipia, todos los 1n1tores la mencionan pero pocos profundizan, 

remilimdo a loe interesados a información dónde so trfilan independientemente su 

desarrollo, su mantenimiento, su Ctllll!B, llllll inconvenientes, y su forma de tratamiento. 

En cada una de éstas direcciones abundan las opiniones, ya cea biológicas, de 

qn'llll1fü:aje e inclusive psicolllllllllicas, y mm dentro de cada opinión existe 

inconsistoncia de datos, todo ésto encara la necesidad de in!egrllr la infonnación 

1'98p<>lando la diveruidwl poro !ratondo do conformar un cuerpo do datos lo más coherente 

posible. 

!!1 énfilsis en In búsqueda del conocimiento de la estereotipia se enfoca lmcfa Wlll 

resolución pn!J:tica del problema real, tal como lo evidencian los dalos de incidencia, 



pues la presentan cnl1 ~ el 50 y el 75% de las personas con autismo y/6 retraso en el 

desruTollo, a ~sk·~ altos porcentajes se debe agregar su incompatibilidad con el 

aprendizaje de conductas alternntivas, especialmente en aquellu personas con un 

coeficiente intelectual (C.L) bajo. 

También ca importante la edad cómo se hace patente en los dalos de seguimiento, 

pues entre el 75 y el 80% de los nidos Blltislrul al crecer continuan realizando conducta 

estereQtiparlii, por lo que se hace evidente que ésta conducta no desaparece por si sola y 

por lo tamo es imprescindible la intervención no de tipo furmacológico, en la cual aún 

existen varins !agurnw. Sino que más bien se debe buscar una intervmción conductual 
/. 

dónde la investigación ba sido más fecunda, descubriendo las 3 posibles consecumcias 

responsnbleu de la conducta estereotipada, el reforzamiento positivo, el reforzamiento 

negativo y la estimu!ación sensorial. 

El hecho de que varias veces la conduela estvreotipada se mnntenga 

independientemente de consecuencias externas, hace pensar en im reforzador íntrlnseco 

como la autoestinm!aciólL La única fonna de predecir que función tiene la estereotipia, 

os por medio de la observación sistemática que se logra con un análisis funcional. 

Si aceptamos a la estereotipia como Wla fonna de mlloestimulnción, entonces es 

necesario recordar que para varios autores de diversas posiciones, la estereotipia tiene 

una función como una necesidad biológica Y para algunon es importante mantener un 

nivel óptimo do ootimulw:ión indopoodionlomonto do la condioi6n lloica del organilll1lo y . 

del ambiente que lo circunde. 

Esta necesidad de aUloestimulación debe ser collllidernda cuando arbitrariamente 

se desea decrementar la conducta estereotipada que puede interferir ó no con la 
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realización de conduelas bajo lUI procedimiento de aprendizaji:. .Asl ~ aularcs 

COllBÍdenm que no se debe quitar el acceso a una condlJcta ldredia J ''*Íll, mimns 

uo se le brinde una coodnda que la sobsliloya y que sea ~ ca ama a • 

estimaci6o como reforzador. Debido a que llOll casi mios lou nlndim qse pmab 

igual.- esl!!wlos con propiedades especffiC811 a estfmolos ~ tDI "ftZ ea mdil 

viable no la substilucióO total de la estereotipia, sino lmls biea la mlaa:iela de la 

esterecitipia en una situación determinada aunque sea por m brew tiempo.. 

El problema es indicarle al nitlo en 'PIC SÍlllación y por aado lieqio debe 

prescindir de la condudn estereotipnd!I, se ha obsenrado que la llllljUrfa de IOll 

pfocedimieotos no ae genereli?.au y que las verbalizucione11 pant illlpedir la CGnlb:ta 

fimciowm sólo mlll11elllll:lé:":lle e im:lmive pueden llegia- a fiu:iOOlll' cooio elliimnlos 

reforzaotell produciendo UD indeseable incremento. 

Dicho problema pudiera resolverse amildiictorinmeute ummdo m edfmulo neulnll 

que le indicará al nillo cusodo no debe auloeL1inmlorse. &te eslbwlo po<kfa ~ 

coa un procedimiento qoe impidiera la condocln para que e 1 nin o evibn la emili6o de la 

conducta estereotipada y fuocioomia como un etllimulo lliscrimimüvo (Ed). 

Los eslfmnlos discriminalivos han sido ulilizadoá con tellUll2dot alcdadores en 

alg1111a1 invesligiicionea. Eapecillcameute el ellifmulo naado ha sido una corbsla. 

F.n la presente investigación se propone el nao de una cinta en la mutleca del nillo 

quo al •ooiarla con un prooedimieolO, funcione como tm eetlmulo discriminalivo pom 

decremeular su conducta esterotipada durante 10 mimrtos en tm ambiente escolar. 
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•_,,,, •C~11llados 'i"·' ,,,, cbtuvierón con el sujeto 1 en una situación y con el wjeto 2 

eu 2 siluariones co111plierón el objetivo gCtJ~ral. decremelllnr la conducta esterotipada, 

por lo que se deben considerar pm-a el plB11emniento de futuras investigaciones. 

Tcmbién se evidenci:irón por medio de las observuciones, las diferentes cambios 

condnctuales en crula una de les t'lltegorlas contempladas (conductas oltemetivas y 

deseables), y sus implicaciones dentro de las conclusiones y sugerencias pnra mrevas 

investigaciones. Otros estudios pueden tener más control sobre los factores que 

inlluyeróo en la investigación actual y que no fuerón anolizndos 6 controlados por 

Has!a aquf se !Ja realizado una resella a grnndes nwgos del contenido y los 

intereses en ésta investigación. Pum una mejer comprensión, el presente documento se 

dividió en los siguientes capltulos. Autismo (Cap. 1), Conducta Estereotipadn (Cap. 2), 

Collllideraciooes para el Cambio Conductual (Cap. 3), Metodologia (Cap. 4), y 

Rewltados y Concluuiooes (Cap . .S). 



CAPITULO UNO 

AUTISMO 



s 

CAPITULO 1 AtrrlSMO 

1.1 IBSTORIA 

cuando se menciona al autimno es imprescindible hacer referencia a la época 

relalivmnente breve, en que se le consideró una psicopatologfa infimlil diferente de las 

ya exilllentes, pues presentaban conductns que In separal>an de otras alteraciones y 

di881lóElicos ya definidos. Fué en 1943, cuando Leo Kanner usó éste ténnino pera 

des.ribir a 11 nidos caracterizados por. 

- inhabilidad para relacionarse con otras personas a lo que le llamó "extremo aislamiento 

mrtista", 

- retardo en la adquisición de la palabrn, 

- uso no comunicativo del habla después de su desarrollo, 

- inversión de pronombres y ecolalia demorada, 

- actividades ritualistas y elllereotipadas, 

- juego estereotipadao, 

- obsesiva insiotencia en el mantenimiento de la isualdad, 

-fiilta de imn¡¡inación, 

- excelent~ memoria mecl!nica, 

- apariencia normal y 

- In evidencia de dichas anonnalidadcs desde la lemprnna infimcia (Rutter y Schopler, 

1978). 

Confonne avan.zó la observación, los s!ntomas han ido en aumento, a.demás los 

datos son consistentes piira afüniar que: en el DUtismo, no• huy evolución episódica con 
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remisiones y recaldas, comienza antes de los 30 meses, BU incidencia eo de 2/10,000, es · 

más comtm en hombres, con 11118. proporción de 4:1 y no hay antecedentes de psicosis 

·:filmiliar ( Rutter y Schopler, 1978; Pnluzny, 1987; Polaino, 1982; Rutter y Scbopler, en 

RuUer, TumayLan, 1988). 

Dado que el autismo no es cBracterizado por lD1 solo slnloma, muge la necesidad 

de considerarlo como slndrome, los ~es se definen y dill8Jlóslican en base a signos y 

slntomas, la concepción de olndrome implica que existen cierlas conductau que tietiden a 

9811lPBrSe y que de~en ser düerentes de las que se observabsn en o!rns condiciones 

peiquilllri~ª( 
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1.2 DEFJNICION 

Rnller (1971). comprob6 cp habla 3 grnpoa geoendea de a~ quo se 

obllerVllbm en todos o casi todoll lot1 nilloa a quienes se lea habla diaguoaticado de 

lllJlilmo iufidil y cpie adetmls eran imcho menos :frecuenletl en los nilloe que tenlim otros 

tnms!0111D11 psiquiélricos, (Rutter, 1978). 

~ almomas eran.: " llllll iooapacidad profimda y general plll"ll eatablecer 

relacii>Óea sociales, rélrs!lo en la !idqui1ici6n del leoguaje, ecolalia e inversión 

proomninal quo obitaculi?.aba la coqirem¡jóo, y fenómenos ritualilllBB estereotipadoe, 

npocialmeule maoeriamos en las manoa y dedo11. También enm COllllllles la poca 

. capacidad de lllllncióo, las conductas autolesivas y el retraso en el control de ellfin!Ol"l18 

(Rnller, 1978; Palumy, 1987). 

Tambi6o so debo COillidenir la definición do la Asociación Psiq11illlrica 

···,_._ Ameriwoa(APA), oslablocidi en 1983, la cual define al autismo como un sfrukoome que 

se caracteriza porque se presenta desde ol oacimiento o denlro de los primeros 30 

meRS de vichi. So presentan reacciones 1111onmles hacia los e&tímulos auditivos, y a 

veces, a loa estfmulos villUllles, existen g:avea problemas en la compremi6n del 

lenguaje: el babia es retardada y cuando so des!llTolla se caracteriza por ecolalia, 

illvenión de pronombres, oslrucluragramatical inmadura, incapacidad para los témiino1 

abslractoe, problemas de relaciones sociales, principalmente antes de loe S &tlos do 

eded, que se D1811Üie&ta en alteraciones al mirar de frente a Isa personaa, para ol juego 

coopen¡tivo, reaistencia al cambio, interés oxceeivo por los objetos giratorio&, 

model0& estereotipados de juego, disminución en la capaddad para el penslllllÍento 

abstracto o simbólico, y pera el juego inlll,ginativo. La inteligencia vurla dtsde 
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acerduadameato subuormsl basln nonmd o BUperior, mejor detempeilo en Ju llreaB QUI! 

requieren memoria momea o C11pacidad de percepción visual y 91p11Cial quo 1>11 11111 

bnas que demandan habilidades lill&llisticas o 1imb61icas (IWfz, 1989). 

Aquf se ulilmra la cluiflcación de Coleman para el diaan6stico del aindrome 

lllJ!i61DO, porque B8f1JP8 en puntos ~cos les dMrsas altmiciones,. roduco loa 

1lnlomas a ca!egorias cooduc!uales observables y utiliza un m!nimo do crilerio1 para 

la illclD11ión en el dii!&llÓstico, ll8f , OllpeCifica 6 criterios: 

1) comienzo de loa slnlomas clinicoa a edad tempnma. 

2) incopecidad profur.da para rolacionarse con clras perso1188 la ~ soledad 

outista de Kanner o la carencia de contacto humano afectivo de Chesu. 

3) retmso en el len¡¡uaje, incluyendo llD3 comprensión alterada correspondiente a su 

edad y utilización in:usual (por ejemplo iuversiones pronominales). 

junio con al menos doo de les tres criterios adicionales eiguientets: 

4) conductarilualista y complllsive. 

S) perturbacion611 de lalllOtilildady eperici6n de ~PÍllS. 

6) mpuestp.s perceptuales 81U>1111111e:r a 101 estfmuloa de modalidmM mdilivlll, 

viaualee y léctileu". 

Actualmente existe un COllSellSO en Clllllllo a loa criterios delineadol ¡ma el 

dillgllÓllicos del aulismo, loa cuales llOll 4: que IO mmüfictle BDtes do loa 30 meses de 

edad, llDOmlll!idadea en el cleaam>llo de los rolacionea 1ocialea, 8llOi!ILlllidsdfls en la 

commicaclóo y plllrooes de coo.ducta. restringidos con movimieu!o1 repetitivoa y 

ewlerootipadoe quo so prosonten en fonun de 

a) grao preocupación por la el!tereolipia y palrollea restringidog de interés. 

b) epego a objetos inusuales. 
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e) ritnales compulsivoa. 

d) estereotipia y manerismoe repetitivos motores 

e) preocupación por laa partes de los objetos u elemedDl • .Bin coosi~ la 

:fimciolllllidad de los Dl9teriales de juego. 

f) migustia por los cmnbios en detalles pequeftos del ambiente (Ruller y Scbopler, 

en Rutter y col. 1988). 

Se debe resaltw el hecho de que en la mayoría de las definiciones y 

descripciones del sutismo, se sellala la apmici6n de la conducta estereotipada lo cual 

indica que es considerada como UDa conductÍl BÍlonnal que requiero de especial 

considetuliión. 

La ol>Rervaci6n sistemática es esencial para reconoceT laa conductas 

esterotipadaa y las otrna cW"lll:terimcaa qu9 integran el sfndrome del llUIÍBmo para el 

cfü1ei16stíco. Sin emburgo, este no fü6 siempre 1icil , pues C88i ·desde el comienzo hubo 

mucbaa ooafusiones con otrua entidades paiquiatricas, por eso es importmlle considerar 

. los sfntomaa espl>cfficos para11l diiwi6atio.:i diferencie!. 
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1.3 DJAONOSTICO DJFERENCIAL 

CUlmdo se obscrYllll alteraciones conductuale1 en 1m Dilto, ~ 1e tiene 

llllll sospecha diJsuóllica, c¡Ue ea clarificada con base en una historia obtenida de la 

1imlilia dol Dillo, de loa rogislroa cllnic0s, observaciOllCB conductuales y exBlllelleS 

llt'lll'Ofioiológi~s y a veces bioqulmicoir eii la medida de lo posible, eato 011 necesario 

pwa oviW poaiblea coofusionea di¡¡,goóaticoa. 

El m'.lmero de pstcloglu que fi'ecuememeute ae hao COilflmdido con el aulililllO es 

limil.ado, a c~ión se emJlllmlll y ~can fu caracterraticas propias de cada 

eulídad 1p1 sirven para diferenciarla de aquellu caractmaticas qno prevaloceu en el 

. llllÜlllllO. 

~QUIZOFRENIA 

Elta confüsi6n "1Jl'8i6 desde la oloccíón del término, pues siendo la miBllla 

palabra iqllicaba difereotes co11111. Pnra Bleuer (1911) st1,!l'elia uaa retímda de !!111 

relacionea miemma quo lo que Kamier realmente describió filé una incapacidad para 

esl:lblecer relllciouer. tambi61l en su sentido original entndlaba uua rica vida fimlática, o 

íq>lictlba UDa relsción con la esquizofrenia qu& se observa en ICll adultos (Rutter y 

Scbapltr, 1978; Polalno, 15182). 

La eirquizoitenia se caracteriza por llllll evolución episódica con remisiones y 

recaldas, ~ comienza cu la iDfuncia hrrdla 6 en la adolescencia, 111 

incideocia os de 8110,000, su proporción por stxoa ea Gewejilllle, puedo haber 

~ fiwílisres de psicosis y un 10% de padres que padecen esquizofrenia 

(Palumy, 1981). 

f 
i 
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Se encueulran presentes lu alucinaciones, la alteraciones del pensamiento en 

forma de delirios, y mmque se COI!llerv&D las relacione• interperuooales la altmiciones 

afectivas son vnriables e irregulsrea. El denrrollo del lenguaje es normal y lmr 

anomallas 1100 vminblea y menos graves. Las alteraciones del suetlo son muy 

frecuentes. El delll!ITO!lo de las habilidsdes es homogeneo; la tolerancia a la 

vmiabilidsd ambiental es buena, el regislro del e!eclroencefalograma (EEG) sellala 

Olloml!llidad en nms del 80% (Bobadilla , 1984). pero al,guni>s milores menci ooan que es 

vuriable, DSdll especifico y poco fteweute la uociati6u con alteraciones epilépticas. 

El pronóstieo para la esquizofrenia es relativmneote optimieta (Polftino. 1982, Rultet", 

1978. Bobadill&, 19114; Rulter y Schapler en lbdter, 1988). 

NEUROSIS 

lA distnDoción de la netll'08is según el sexo ea aproximadamente igual en la 

inlilllcia. Oenenilme:ote no se uocia con un CI bajo ni con mm disfuncion cerebral 

org.lnica, no hay perdida del contucto ni del &efltido de la realidad, lo cual pelDlite la 

comunicooitln. Existe lllJ8US!ia muy marcada y las penio!IBS reconocen que sua 

comporlllmicntos neurolicoa son plltol6gicoa, pero onte otros lo8 ocullml comidenlndoloa 

como 16gicoa. No se lldvierle confusi6n eolre el Dllllldo interior y el exterior y el 

pron6sticu de loa trsnstoroos emocionales en la infimcia es~ bueno. ( R.utter, 

1918: Genoto, 19114 ). 

MUI'ISMO SELECllVO 

Los nillos con mutimno selectivo no presentsn deterioro en la comprensión del 

ltlllgllajo y h3blan oomm.!mc.nfo etl cierl:IB circuostancins sociales utilizando el lenguaje 

y loa gestoa con fluidez ( Rlllier y MnrtiD, 1!172 cit por R.utter, 1978: Wu:g, 1978 ). La 

edad de comienzo ea gtnentlmenl'" eulre loa 3 y lo8 7 aflo11, coincidiendo a veces con 
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el inicio de la vida escolar, en oca.Piones Re prem!la remiencia a ingerir alimentos y 

generalmente 511 iD!eligencia es ooperior 6 nonnal ( Poleino, 1982 ). 

Siempre hay l!1ZOs afectivos es!rechos y deperufencia reciproca entre el ni11o y 

la madre. El pronóstico es bueno y de ripida evolución ( Wing, 1978: Palumy, 1987). 

'l1MIDEZY PlUVACION SOCIAL 

Bll!léndose en investigaciones miteriores, RuUer (1978) y Palumy (1987) 

menciDllllll que los ni11os nonnaleo timidos, los ni11os pequetlos que sufren los efect09 de 

la eeparaci6n de su familia y loo ninoo privados de oportunidades para vincul111110 

socialmeote con los adultos que loa cuid:m, no suelen eslllblecer relaciones 

penormli.zsdas profimllas. Algunas veces ue observa Wl Jeogwije retrasado más no 

mómalo, pueden relaciOl!llnle normalmente con adultos y ni11oa con los que se sienten 

segiroe y suelen sflf' muy lllllÍlltosos. No tienen retraso roenllll y al mejorar el ambiento 

mejora su inteligencia y lenguaje. 

Se han observado recuperociooos sociales e inleleclualea completas 6 caai 

completa y n!pidas en ninou que habisn sufiido privaciones intensas hasta lo9 6 eftos. 

REIRASO MENTAL 

La evolucioo del nillo con reltaso ea leuta, pero homog-6nea, fimlentemimte son 

oimilsrea en el compol'121nicnto au!olesivo y BU!oestimulativo, pero no hay graves 

alterncioneo en fas cooducttu: de irrter..cción con peruo!IBll o/y objetos. Las ultenwiones 

morfológicas son mmi i<!entiiical>les, !ns pruebas de laboretorio, neurofisiol68ic1111 y 

cromosómalicaB sun decishm pl!1'lt la detemiinacion del di88Dó111ico del relardo. 
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En el retraso, los 1n111atomot 11011 mdemea casi desde el nacimiento. El C.L 

siempre- etlt por debajo de la norma, e puedell diféreociar pues no todo1 los nil!01 · 

lllllÍJllll 100 rensadoa y la mayoria de los nillos retrasados no son autistas, adeuW el 

grado de retraao de UD nillo ootilla no eJPlica el autismo del nitlo, 11f puedOn coexietir, 

poro el autilllllO, no es m tipo do retraso ni su resultado ( Vlllard. 1986; Polaino, 1982; 

Wio& 1978; Palumy, 1987; Bobadilla, 1984). 

SORDERA 

Los niflos llOl'doa presentan respueslal incODBistentcs al sonido, en ambas 

sitnaci~ eximten alteracicioes del le1181111je de la percepción y de la atención, 

1acialmento son retnlldos, debido a 6stu semejllDZ!l!I, se debe ~iz:lr la explomci6n de 

loe pÓtoocialea ovocsdotr p!l.1"4 evila" la confusión ( Polaino, 1982; Villard, 1986). 

Tmrbim se deben observar las siwJierites difbrwcias: ks nillos aordol 

reaecionan a cambios visuales mitiles y reacciOllllll con ripidez al lacto ó a las 

vilmiciones; sprenden el uignlficudo de los gestos, hacen mlmfoa, leen los labios y 

emplean el lenguaje de las lllllllOG, además, gcooralme-ate se apoyan y lmscan el conlllcto 

visual coa loa domú (Polaino, 1982; Win& 1978; Pal11211Y. 1987) .. 

PROBLEMAS VISUALES 

Algums veces los nidos con preb!C1llllll visuales suelen tener loo mi111110s tipos de 

m:>vimientos mmmalea, la millllll tendencia a enltar y a girar sobre sf mismos como los 

nidos lllltistas, welen alterarse si se Clllllbia la rutina o si loe objems son movidos do su 

luaar, pero a pe!l!!I' de éstll:l oimil iludes en élllos nillos no se encuentren las dificultades on 

!acOlllpC'ellllióo del lenguaje (Win& 1978). 
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1.4 PRONOS'llCO 

Adullmeate el proo6ttico e1 poaible desm los 4 6 S llllos, loa invelligadores · 

coinciden ea estimar Cf1e lal prediccionn de adaplzci6o social genere), re basen en 

vmúbln cogoitMia, especiatmemo el C.1, 11111 d06lrezaa de lenguaje (flmcional a loa S 

allos) y el rendimiento escolar. También es imporlanle COlll!iderar la edad del lllJje® 

pues a mmior edad, comsponde 111111 mayor &cilidad para moldear la· conduc!a, las 

C11M111 de adquisición soo més nlpidas y do mayor ge-.ienilización, y la comprensión de lo 

aprendido es mú duradera (Lov-. 1976 cil Polaino, 1982). Scbopler y col. en 1971 

también han aell&lado la necesidad de una ensellaoza sistem41ica en IDl entorno ordenado 

y e1llnldlndo ( cit por Bor!ak en Rutter, 1978). 

En el comiJmo de variación de la gravedad de los sfntomae, ae encuenlnm on 1111 

ulremo los individuot cuyo autismo va acompallado do desónlenoa cllnicoa desde el 

oamimzo, COll indiforencia el sonido, relllrdo en la adquisición del leoaw!le y w grave 

relraao meollll t;lobal (indicado por w Cl no wtbal, inferior a SO, ó por la incupllcidad 

para obtener illl& puuluacióu, incluso llU8lldo se adminiB!rlln repetidameme loa test en 

boeima coodiciOllell). F.n este Cll!lo, 1111 pronóstico.~ malo, C81li todas 6tdml penlOllll9 

autiltalt 11Í81Jell teniendo g11!1ldtos problemas: la inmensa mayoría uo adquieren lllllle1l ol 

l~o comunicativo, sou irtcapacos de couservur puestos de trabajo y la mayorfa 

tmn!m?::i blaresliildo cu elgium institución d~ cuidados a largo plazo (Rutter, 1970; en 

IWttor, 19711). 

Sin embargo, el cuadro en el elilremo opueato, el de los nidos all1istaa de 

irUligencia no verbal normal, 6 con lenguaje fünciOllll! n los S &dos de edad, es muy 

didin!o. Se ba comprobado que la mayoría !opón colliliderables pro¡¡reoos 
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educacionales, alc811Z81"Ón llDll 1ollura notable en el 1110 del legu¡9e· · báblado y 

aproximndamente la millld luvierón empleos productiVOll y mmmemdoe oa el mercado de 

trabajo, cabe mencionar que eran lllllY metic:ulosos. Pero IJÜl8l.!OO de ellot se cu6, ni 

tuvo vfnc:ulos de lar¡¡a duraci6n (Blllt&k y Rutter, 1976 en Rutter, 1978; Kanuer, 1972 en 

Bnnmer, 1981). 

L8ll diferencias ea loa etlllldos de mejoría parecen ser pori¡tJ: ta emennedad 

conoce variaciOllell de gnulos en tm ~ontiuuo do severidad del dosordell, sin embargo la& 

olll'llOt.riRtioM eon OOUlllU1>ll a caai todo8 los cuoa do llD!iemo. 
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1.S CARAcmrusnCAS DELAUI'JSMO 

Lu obeernicionea de lu características más frecuelltea ayudar6n a coofomm el 

dl981lóstico ya mencionado, poro e6n so cou!inuan deam'biendo otros mpel'tos de la 

conducta que preseaan loa nitlos autistas, do los cuales cabe mencionar loa siguientes: 

En 1111 osludio recion!e con nitlos autisfaa y normale11 de 30 a 70 meses de edad, 

se observó c¡oo no habla difmnciaa ei; la frecuencia y duración en la intoracGión C8l1l a 

cara, ni en las aomiraa al mirar a su madre, tampoco lllOlllnnSn desaBrudo. Sin embsrgo, 

al lmbo dlforesio:iu plll'll combinar 1118 llDlllisas coo el coolactr> villWI! en 1111 acto quo 

COl!dqjera a intentos de comunicación y ora menos probable que respmu!ienin con una 

aonrisa a la aollriaa de 111111 madrea (DawuoD. Hill, Spen..--er, Oalpert. WGl'lloo, 1990). 

Preaootan impcdimouto1 en la dlecrimimción de aellales 1ocioomocionale1, 

11110!fJO 100 hábiles para Í8Qll)ar caru imn>rtidas poeiblemelllo 10 debo ama llllOl'llllllidad 

lnlscftldeato en la percepción de la CBl'lll, clacifictnlo la emocioooa ao por el 

COflloaldo omocioaal de las ·e&nlil, sino mú bien por uociación ~ lb los 

f'UBOI, los cuales pueden 1or recooocidoe en lllla fonna no emociomd (Hobeoa, Owiton, 

Loe, 1988). f&Delmeale preaen!en dcficieccia en la ~Ó!I do la !'!!mÍón ci:=:da 

por 1111 crocnciu, pero no diflemi. en el conocimiomo de 1111 emociO!!el c:wmdil; por lu 

lilmicioaet1 y.._.,, (Baroa-Cohea, 1991). 

Tambldo Pemer, Frith, Lelilie, Led:um (1989) eibl>lecea que I01 nitloa mmms 
tienea diflculladea para cotJ11idenr los ffledoa meolalea, pees no Uicipm quo oeroa 

oitlos en lu mismas 1ilu&ci01lell pueden cometer los millllOI errore11 que ellow, tampoco 

lllribuyen cremciu a olro• ( Baroo-Cohen, 1989). 
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El C.I es estable duraole la infiiru:ia media y 111. adolei.:OOCÍa (Lockyer y Rulter, 

1969 en Rutter, 1978; Freemao, Ritvo, Scbrolh, Toaiclc, Whrie, Wab, 1981) y tÍmciooa · 

como en cualquier otro grupo de individuos. Asl, los ni/Jos eutiatas con un C.L bajo 

ettán 11111 re!niBluloe como CUB!quier olro nifto con un C.L bajo, y los do tal C.L normal, 

tienen tal nivel de inteligencia normal, sin embargo, el 81ltiemo y el retraao m~ 

coexisten con frecuencia y se migiere que del 70 nl 90% de loe nilJOll que presCllt!ln 

· conducta autiflta son también mentalmenlo mrasados ( Mymi, 11189), considenmdo como 

ese11«1ial el déficit cognitivo en el autiB!llil ( Rutler, 1983; Rutter y Schopler, en Rutter y 

col. 1988). Para Uta Ftilh (1991). existe llDB. disfunci6u do! penllllilliento do la 

imonlll!Ción roaultwido uua mcnpacidsd para· integrar toda la infl>rma.ción en wovu 

conce¡lluslizacionn con ideas coherentes y con sentido. 

Algunos tienru buena capacidad de memoria sin wiamejor organización (Meuyulr. 

en R.ulter, 1!178). Parece que en los lllltislell coo hiibilidadea· especiales de Memoria 

existe un fuctor verbal indepeodiente del C.I wroal y solo el lllll!erial que ¡,,. interesa 

es gwirdado en la memoria en una 1brma categorizada (O' connor, Hermelin, 1989). 

Se considera que perciben detalle• aislado• {Bra!ner, 1978). en lae turemt con 

llt'!lale!: m(iltiplea repooden anonnalm4'11te a un nfünero limitado de Ju setlalea 

oprovecluJbles llWdcando sobreaelectividad de estlmulo1 (Koegel, Scbreibman, Brittch, 

Laflineu, 1!179; Scbrt>ibm!lll, Koogel y Craig, 1977). 

Por otro lado, invel:tlgaciones neurotisiol6gicas han detectsdo 1111ormalidades 

enll'e las cimas de ln!encia pera les respuestas cerebrole11 wditivas evocadas ( Thivierge, 

Bédsrd, Cóle, Maziude, 1990). 
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Según Tanguay (1!176, en Paluzny, 1987). los EEO de los nillos autislas muestnm 

· lmgularidadeu, amquo oo hay 1Jll11JÍÍC81aciooe1 c:llniCllll. cOO la edad hay 1111 summto en 

.las lllOl'llllllidadea del EEO, como brotes epiléplicoo en ID1 ~io de Ja población 

. (Polaino, 1982; Wing, l!l7S; y_ Rultor 1970; cít por Bobadilla, 1!>84). 

Es ímporütnte comidenlr a la insistencia en la identidad, en ID1 principio so uliliz.ó 

para~ diversas conduclll!I. Actualmeuto 118 preferible hablar de cada llllll de las 

~ por sepwado, !u cuall'B incluyen pautsll de juego rfgidaa y limilndas, sin 

variedad ni ~óo, alguoos. nillOll tienen fi'ecuemeu obseiiionea que los absorben 

balta excluir olras lldividades. Son comunea los fenómenos rirualietu o c:ompulsivos, y 

a vocea ·existe una DUlf'C8da resietmcia a los cambios dol entorno, lauibi6n se obs'1VBD 

movimientos ritmicoc, invarilllltea que soo comideradoa como condud2 catoreolipada 

que suele m- de forma variadll y por oxtensoa periodos do tiempo. ¿porqué ~ 6atu 

caracterlstiCDS ooudlll:!unles, como son les conductas estereotipudas?, ¿porqué son mn 
variad811?, ¿porqué pSS1111 tsnlo tiempo realizando éstas conduclau?. Estas progunla& ae 

c~utaráu posteriormente, pero con base m los estudios de seguimi.enti.• &:1 afirma que 

lacooducla de lo1 nillos autilltllB cambia a medida que crecen ( Rultel", 1970; O, Meyer, 

tm; Kamer, 1972 en Rulter, 1978). 

El estudio del -denrrollo de las cmcl:erlatiClll tan Oltensas del aml&mo, nos 

remite a bullc11runa~i6n ~ CllU8L 



19 

1.6 E'IlOLOOL'\ 

La causa o cnusll!I especlficus del auti111no aún no se detennioan con certeza, ·a 

ésto contribuye el hecho de que varios nillos mrtistas no presentan signos visibles de 

algún lnlllstomo orgánico. Sin embargo, conforme se va depurando la investigación y 

las técnicas, generalmente ~e descubre al~ diofuncióo orgánica que no habla sido 

detectada, tmnbiéo es necesario mencionar que, la presencia de patología en el Sistema 

Nervioso Cenlral {SNC) no excluye el diagnóstico del autismo. 

La frecuencia de llllB. m10rmalidad ~ca es alrededor de una tercera parte. Los 

desajustes biológicos son varios, con divenias lineas de investigación y algunas han sido 

positivas. Por lo que hoy se eupone que no hay una sola Cllll!lU. sino que el autismo 

representa un slmh:ome, definido por ciertas carac!erlsticas conductuales con múltiples 

etiologlas de tipQ genético, bioqulmico ó viral, las cllllles producen cambios patológicos 

eri las funciones de las neurollllll del SNC. Ya se ha comprobado que etiologlas 

diferentes producen sfntomas similares y de la misma manera un agente puede producir 

Efntomas distintos eu circwistanciag diversas {Dnrby y Clark, 1992; Ritvo, MBJioo­

Brothera, Freeman, Pi08J'ee, Jenson, McMohon, Petersen, Lynn, Jorde, Mo, Ritvo, 1990). 

El autismo es un sfndrome c811Bado por múltiples etiologfas, pero se puede limitar 

el níunero de filctores 11BOCi!!dos frecue!!lemcntc. 

Las llneas de investigación p\ll'll conocer las posibles etiologfas son varias, enlre 

las que destacen 183 siguientes: 
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ANORMALIDADES EN EL SISTEMA NERVIOSO (SNC). 

Rimlsnd en el atlo de 1964 mencionó llllll disfunción del Sistema Reticular 

Activador (SRA), que conlrola Ja atención, el despertar y el suetlo, en 1973, recalcó su 

importancia para las entradas sensoriales (cit por Bobadilla, 1984; Rulz, 1989). F.n 

1978, Deslauriere y Carlson incluyerón en el desequilibrio al sistema llmbico. Esto 

originarla alteraciones en Ja sensibilidad ( al placer y al doloi) y lnmsfonnarfa en 

irrelewntes umcbos esUnrulos por llllll ruptllrn en la retroalimentación. Alll las respuestas 

a las estimulaciones sensoriales se repiten •'D llllll fonna estereotipada e iwipropiada y no 

se integran en una memoria a corlo plazo (Rulz, 1989; Polaino, 1982). 

Debido a esto Oroitzy Ritvo (1968 en Rntter, 1978), mencionarón la inconstancia 

. perceptual que implica sobreexcitación y sobreinhihición alternada de la entrada 

· ser1Borial, lo que origina WI predominio de algunos receptores seOBoriales.sobre otros y 

dificultad para interpretar, clasificar y regular iBB sensaciones y percepciones. 

Como apoyo a 6sta posición Hutt y Hutt (1964-65, 1970 y 197S), e61udiarón los 

EEO con bajo voltaje durante Ja vigilia asociado a una hiperexcitación cortical y 

pet1Barón que era debido a deficiencias en el sistema reticular ascendente (SRA) ( cit 

por Bobadilh1, 1!>&4; Pohiino, 1!>82). 

En 1970, Hennelin y O'cormor, pollllllarón alteraciones en el sistema vestibular 

con B11111ento en el umbral de sensibilidad ni dolor, ausencia .de respuesta a esUmulos 

auditivos (fumiliares ó no), la evitación de estlmulos visuales, y Ja alta emisión de 

respuestas táctiles y olfutivas ante la presentación de estlmulos especltlcos para otros 

receptores (Rulz, 1989; Polaino, 1982). 
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Pera Mru:Culloch y Wiíliams (1971 ), el dafio en este sistema Impide la 

re81Jlación entre la entrada sensorial y la respuesta motora, WlDll la manipulación do 

objetos y el movimiento corporal a través de mecanismos de relroafünentación, 

estereotipias, hiperactividarl, etc., para discriminar e integrar la infonnación ( en 

Polaino, 1982; Garanto, 1984; Palll2ll)', 1987; y Rulz, 1989). 

Como base Omitz (1978), alude a los experimentos de estimulación vestibular, 

dónde observó: una reducida duración y deeórganización de los movimientos oculares 

<luranie la fuse de suello MOR, que las fuses de suedo MOR y no MOR, tienen idéntica 

distribución enlre los ni1los sutista y los normales. Y tmnbié11 observó a) que las tasrui 

de respuesll!s auditivas evocadas (RAE), en la fase de sue1lo MOR son más variables al 

estimular con wt flash, b) no emiten respuestos diferenciales a estlmulos discriminalivoa 

simultáneos y e) los nistnsmu.e post-rotacionales son de corta dllración ( cit ¡ior Polaino, 

1.982; Rutter, 1978). 

BBBándose en IBB conclusiones de varios investigadores, Blaclmtok y Colby 

(1978), hablan de una falta de dominancia cerebral, no hay lateralización funcional 

progresiva como lo demuestra la indiferenciación del EEO de los 2 hemisferios 

(Bobadilln, 1984; Rulz, 1989; PalUZI1y, 1987; Polaino, 1982). 

También Dawson, Wamnburg y FUller han encontrado patrones atlpicos de 

lateralización cercbrnl con una domimmcia en el hemisferio derecho pero con 

disfimciones. En tllllto que He1melio (1976), observó un mal fimcionnmienlo del 

hemisferio izquierdo (cil Rllfz, 1989). 
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Para Tsai, Jacoby, Stewmt y Beisler (1982). éstas asimetrias se asocian con 

alteracioneB del leusuaje semejantes al de pacientes con.olroe desordeneR neurológicoB. 

Se ha encontrado dilalación (múlalenil o bilateral) de los venlrfculos. y del asta 

temporal i1.quierda. Campbell y col. (1982), descubrier6n el alargamiento venlricular, 

y al igllal que Rosenbloom, Peny, Ajax, Krichett; Anderson, Small y Jennings (1982), 

encootrar6n llllllformaciones del. SNC (esclerosis tuberosa, neurofibromnlosis, 

hidrocefiilia). 

ANORMALIDADES OENETICAS, CONOENITAS Y DURANTE EL PARTO. 

Desde el principio fué considernda la posibilidad de ma anonnalidad genética en 

el autismo por Kanner en 1949. Más tarde, en 1955 Kanner y Eisenberg, observarón en 

algunos pacientes el cromosoma 4 más IEf8o que el 21, y Harison y col. (1979), 

mencicmarón la presencia de un cromosoma extra y una trans!ocación entre el cromosoma 

22 (en Bobadille, 1984). 

El autismo se ha relacionado con el slndrome del X frágil, que es más frecuente 

en Vlll'ODes y presentan anonnnlidndeu del lensunje, evitan el contacto ocular y D!Uestran. 

des98flldo mite el contacto fisico, pero no existen lranstornos severos de las relaciones 

socio-afoctiVB.S, so considera que do! 10 al 20 % de lo• niíloo nutislas, tienen una 

anonualidad cromosómica, •fondo la de X frágil la más probable ( Uta Frith, 1991). 

Los estudios revelan una concordancia del autismo mayor ~ntre los gemelos 

monocigóticos aproximadamente del 70 % (Rimlnnd, 1964; Folstein y Ru!ler, 1977¡ 

K&llmnn 1956 en Polaino, 1982.). En los antecedentes familiares se encontró que el &"A> 

de lu población autiirta, tenla tm pBriento que tmnbión lo ora (Colerm111, 1978 cit. Paluzny 
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1987). Y Ritvo, Jonio, Mason·Brolhere, Freenwn, Piagree, Jones, McMshon, Petersen, 

Jenson y Mo (1989). encontraróri que: el 9. ?o/o de las funiilías estudiadas tenllUI más de 

WJ niJlo autista, y que el auti51110 es 21S veces más frecuente en hermanos de pacientes 

autistas que en la población general, el riesgo estimado de que un hermsno nacido 

después de un ni11o ruitista pueda desarrollar. lllllismo es del 8.6%. Si el primer nillo 

autista es un varón, la reaparición del riesgo es estimado en un 7% y si es nilla, es de 

14.S%. 

Puede que existan algunos fuctores genéticos que predisponen a algunas fiunilias a 

tener casos múltiples de llllfismo, pero es poco probable que sea heredado por la 

anonnalidad de un sólo gene (ya sea dominaole autosómico, recesivo autosómico. 6 

ligada al sexo). por lo que debom investigarse otras posiblidades como wia anormalidad 

genética múltiple. 

El momento del pmto tmnbién ha sido coosiderado, as!~ Lobascher, Kingerles y 

Oui>bay ( 1970, en Rulz, 1989) setlalan una alta incidencia de post-madurez (65%) y 

complicnciones durante el pmto, en tanto que Lo!ler y Kolvin (1971, en Rulz, 1989) 

asociarón un parto prematuro con ol autismo. 

En el arto de 1971, Stella, Chess y col. observarón a varios niJlos afectados por la 

rubeola en el (Jtero materno, y el 4% de ellos füerón dia,gnosticados como autistas (cit 

por Rul2, 1989 y Polumy, 191l7). 

ANORMALIDADES EN LAS CONDICIONES BIOQUIMICAS 

Desde 19S5 Kanner y EiGenberg, sugirierón la interacción de condiciones fJsicBB 

o bioquúnicllli i1U1atss y la experiencia ambiental (cit por Bobadillo, 1984). 
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Los _defectos bfoqufmico1 pueden origilllll'Se por defectos del metabolismo, asl 

oruchos autores hao hablado de le. serotonina que es un producto del metabolismo de WJ 

aminoácido: el biptofimo. En el autismo, su metabolismo es anormal (Heller y Roberts 

l96S). hay retención deficiente de le. serotonine. en las plaquetas de le. sangi'e (Boullin y 

col. 1970, 1971). Para Schain y FreedmBn (1961) hay une. eleve.da concentración en 

dichas plaquetas, Coleman (1971) concuerde.y observó que le. concentre.ción disminuye 

paralelamerJe a la mejorfa de la conducta de éstos ni1!os. Busándose en ésto, Cohen 

(1977). dictmninó que en algunos niftos autistas puede haber llD déficit central de la 

serotonina. Más larde, Sverd y col. (1978), y Hurwic y Becquer (1978), no encontrarón 

pruebas que apoyen la hipótesis.del déficit serotoninérgico cerebral ( cil por Rulz, 1989; 

Bobadilla, 1984; Garanto, 1984; Pole.ino, 1982). 

Young, Cohetr, Capando, Brown y Maas (1979) uuponen une. alteración en la 

fimclón de la norndreoalina y soomallas en la regulación de In atención y le. aasidad, 

seC1D1darios al déficit _cognitivo por la actividad neuronal. 

Rímlaod (1971) menciona que los nillos autistas tienen un metabolismo Rnormal 

en rele.ción con las vitaminas ( cil por Bobe.dilla, 1984). 

Es posible una alteración en el metabolismo de las purinas, en 1967, Coleman 

encontró que el 22 % de 67 nillos autistas presenblrón un aumento de ácido. 6rico en la 

orina (pero no en la SJID8re) (en Paluzny, 1987). más tarde m el 76 y en el 78, 

mievamente se encontró un e.nmento en In songre y orina de adolescentes autistas. 

Puede haber otros tnmstomos por la elevuda slnlcsis de purimw, como la acidosis 

hlcticaó hipocalcinuria encon!nulaen tm 20 % (Coleman, 1976 011 Corzo 1991). 
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También los defecl1 s bioqulmicos pueden originarse por absorción inadecuada 

de swrtsncias necesarios, e mo la enfennedsd celiaca (intolerancia a las grasas y al 

gl(Jten del trigo), que padecl el 10% da los nidos autistas que observó Coleman (1976 

en Paluzny, 1987). 

Desafortunadamente éstas alteraciones no son concluyentes y no pueden 

considerarse confiables par una relación de c811Ba·efeclo, algunos nillos pueden 

presentar anomallas en el C sin que haya otra sella! de deterioro, en tanto que otros 

niJJos pueden presentar defec s múltiples, ya sean genéticos, bioqulmicos y en el SNC. 

Mientras que en otros casos ás, no se ha podido determinar alsnnn causa tlsica lo cual 

no la excluye, más bien lleva buscar alteraciones más especificas con técnicas cada V<>Z 

máll sofisticadas. 

Al presentarse alterne ones en uno ó varios aspectos; puede ser, que varios 

lrnnslomos internctuen entre si ara corúormnr el slndrome, 6 simplemente coincidan de 

una forma nzarosa, como fiu:lo s independientes. También podrla suceder que varias 

nlteraciones fueran consecuenc a de un filctor, desarrollándose al núsmo tiempo, todo 

esto son especulaciones, pero 1 coincidencia de anormalidades tao variadas sin duda 

obliga a considcrllr al autismo amo un slndrome CBll!lado por eliologla múltiple, tal 

oomo BJooda &o ol retruo m 

Algunas veces se busca a C3Wia, esperando que ésta lleve hacia la curación o 

hacia la evitación de las circuru tmcias que producen la enfennedad, sin embargo; en 

vmiaa erüermedades llllllque se c~ ,cozca la causa se desconoce totalmente como a:yudlU' a 

solventar lass deficiencias. 
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Sea cual sea la cll!lBa, lo máa importante es brindarle al nido herramienitas pnra 

acercarse a la normalidad e integrarse en el medio social circundante, por lo cual es 

imporblnte considerar las divmas terapias que con tal objetivo se han implementado en 

·. el tralmniento de los ni.nos 81l!istae. 
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1.7 TERAPIA 

Debido a que laa diversils investigru:iones enfocad811 hlcia la etiología no hm 

llevado a una conclusión, se ven reducidas IDS probabilidades de evilllr 1111 

circunstancias que producen al autismo, por lo tanto ea necesario virar la direccióiiao--­
las investigru:iones y enfocerlaa hacia la terapia, buscando mejorar las condiciones de 

vida de las pen;onas que padecen dicho slndrome. Eslae investigaciones han. seguido 

doo cmninos, por ID! lado corregir las eltenu:ionea fisiológicas, por medio de lot 

medicamentos y por otro lodo miplir las disflmcionea en la adiiplación flllciel por medio 

del an.álisia condnctuel eplicado. 

FARMACO'IERAPIA 

Exilllen reapueBllls positivas, pera lu mormalídades blocplfmicas que 1e detectan 

en la 8lmgl"e, orina o liquido cefulomzquldeo y que si oo son la ClliJ8a esencial del 

IU.ismo, si pueden lenl!I" alguna importancia en algunas caractm&ticas del tnmstomo. 

Dentro de la ~o terapia se busca evitar algunos de los alntomas, siendo la conduc1a 

elllereolipeda IDIO de los más tkvorecidol en el n6mcro de Íll'lellliglleiones. · 

El heloperidol ea ID aedallte, que &cilita la imitación del lniguaje, reduce la 

con&!cta cstmotipatla, el aislamiento social, la hiperadividad, la relación miormal coa 

objetos y el negativi111110 (Andmion, Campbell, Orcga, Perry, Small, WllJl!e, 1984). 

La fenfluramine, es un tnrnquilizan!e ( lllllll,goniea con la aerolonina) y logra: 

mejorfu conducluales, en el fi.mcionamimto inteleclual, en el cOllbll:to ocular, la 

respuestn social y el leugsaje con dccrQllelllo de la bipendividlld y la estereotipia 

(Cempbell, 1988). 
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El litio, ae ÍlldÍca plÍra clllldJcfas aolmVlll severas, reduce la hlperactividad, 

egretividad y estereotipias (Oram y R.afuolaen, 1972; en Polaino, 1982, y RDtter, 1978). 

F.a las megavitamines, se administnm vitaminaa y Rimland, eOllBÍdcró que la 

vitamina B6 era la rc11pODS8blo de loa i;mnbioa pouitivos como: incremento de la 

vigilancia, rcWcci6n del oegativismo, dillll1Ímlción de comportamientos estereotipados y 

de lll1'llllqUe9 emocionales, algillllll veces hay un smmn!o de la irritsbilid&d, 

hipo1eo11ibilidad y emnoie, quo deeaparocen cuando ae allade owgnesio (Polaino, 1982; 

a...lo, ISl84;Polumy, 1937) .. ·"' 

La levodopa (L-dopa) dillllimzye 111 coocenlración de la serotooina en el cerebro, 

eíl 1973 Campbell observó mejorla en: aislamiento, intercambio social y respue$9 

afecti'YllS, pm>, ae in~-mnentó la estereotipia (Campbell y col. 1972; C11111pbell y coL 

1976; cil por Campbell, Kafimtmia, Malone, Kowalik, Locascio, 1991 ). 

E:a los tnmstomos purinicos, plll' 111111 e!nteais ll1lllleutada de purÍllll9 y excrcgiÓ!l 

elevada de ácido Cuico, 111 recomienda dieta bi!ia en ~ la. adminiatración de 

alopurinol, 1JW61NciO y ~oro (Con.o, 1991). 

Corzn (1991), 81!8iere en la acidosis láctica (hip~l11t!Dcimina aín acioosiB), 

dOllCk aumema la producción de laclllto sin coommúr por un error coog6níto en el 

metllbolísmo do los carb~bidrntoa y ezf¡cenis, ndminielrnr tíamina (vitamina' Bl). F.n 

talllo quo pura la bipocalciouri.a recomienda una dieta :tlb. en calcio. 



29 

Las IUBllmcias utilizadas no son la cura para el mítiemo, y no ayudan a la 

dil!lllÚWción del slndrome total, a pesar de 6sto, es ~esario justificar el uso 

experimoDta1 de a!gm1os :filrmacoe, pues gracias a ellos ae bm logrado almar mmque no 

en forma cooaistenle algunos slnlom.as, pero deben wnne coo ¡Írecallción. 

Algunos medicamentos se han usado para diamimúr la estereotijffiÍ 

e¡¡pecificamente y en otras ocasiones ae han observado CRlllbioa colaleralea sin 

plllileamiento previo por lo que haceo mua tillls investigaciones con mayor conlrol de 

vurieblo._ · 

Para concluir este epaitado, se debe anotar que estos dalos no BOD. conclilyentes y 

en su mayorla no son generalizables, asf. dentro de la &rmacoterapia no oxlsten 

lralamientoo que resuelvan solisfiu:toriameole el problema del iwtismo, e11pCCialmel!to en 

el tratamiento de la estereotipia, por lo ~ ~hemos conniderar la aiguiente nltematiVll. 
. . 

TERAPIACONDUC.WAL 

Por otro lado está la lerapia que busca mejorar todos los aspectos de la vida de 

los niftos que padecen mítismo, ya sea inc:mnentando laa cotdlctaa edeCUlldua, 

decrementllildo Jan condoctae inadel.~ e implemenllmdo mievas habilidades que lo 

ayudsnln al nillo a desenvolverae en su medio mnbien!e. Esta terspia e11 la 

Modificación de la ConWcta, b8llflda en la teoria del aprendizaje; la c:ual uiás que 

nÍ!lgUna ha demoslrndo la eficacia do llllll técniCflll pma ayudar a los ni11os lllllistaa. 

Foxx (1982). propone el modelo de lrab!mieoto menos res1rictivo, donde las 

"técnicBB ne han clesifü:ado do acuerdo con su averoividad, inlrusividad y severidad, 

c0111eDZ1111do con áqwllas que son meaos aveniV&I y finalizando con aquellas que aon 
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mér averaivaa. Sellala l niveles 1) lea técniC111 de reforzamiento (ROO, RDA, RDI) y 

m:iedad, 2) pnlctica negaliva (llin gula fiaica). extlnci6a, y tiempo füml (no 

excluaiooario). 3) pnlctica negativa (con gula manual). restricción flsica, tiempo fuera 

·m:luaiooario y &Obrecomccion. 

Tambi~ ba cOlllribuido al avance el diseflo desde 1973, hecho por Moore y 

Bailey con la inclusión de los padres como coterspeutas (J\.l'.oore y Bailey, 19739) 

BI trabajo coaWctual ll1l enfoca a conducia!I eapecifI~ más que al diognóstico 

del lllllimio, eufiltiza el ambieate inmedilllo máa que la etiolo!!fa y la historia tempnlll:I, 

la investigsción es más inductiva que bipotetica deductiva ( LoVllllll y Smilh. 1989 ). 

Para Oerlimd y Hartman (197.5). las clll'llderlsticas fundamentales son las 

aigufentes: realización de un imlisis funcional de la conducta en función de loa 

Nlfmuloa y 811!1 COllllecuencios, utilización de ese análisis como bBSe de la intervención a 

la emzelllm:i:a, y vigilancia de los progresos y de ser necesllrio le modificación del 

enfoque del enlrmulmiento pirra 11Begurnl'Se de que el nitlo aptmJda (cil por Cnlleiras en 

R.iiter, 1978). 

OraciSB n estas t6cnicu se ha logrado la adquisici6n del !~c. da hállilou 1ile 

wiacuidado y aociales etc. de habilidades para Ja vida in®pendieole y el manejo de 

coodudaa dificile1. 

Al mencionar IMIDCes, es imprescindible menciOlllll' a Lovaaa ( 1984 ) y el 

desarrolllo del lenguaje, con técnicas U8adas desde la implementru:i6n de la topografia 
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verbal con palabnls sencillas y rótulos, pasando por la constniccion de ténninos 

.ebatractos basta la elaboración de IDl leuguaje social y espontm:Jeo. 

O!arlop. Schreibm.an y Thibodesu (1985), incrementarón la respondiente veri>al 

espontánea con Tiempo demorado, U:unsfiriendo el control de estiumlos de la 

vocalización del nido ( al imitar la vocalización del tenipeuta) a el objeto, es decir, a 

referentes no verbales en el 0111biente, enset!Bl!dole a veroalÍ2!11" peticiones de objetos. Un 

ailo más tarde, Chnrlop y Walsh. usaron el mismo procedimiento pandncremeular 

vetbolizncionoa de afecto. 

También se han enlremldo habilidades sociales p:Íra que interactuen con otnli 

persO!lllll, en 1980 , Melson y Leary, entrenaron conductas como contacto visual, senlm"se 

apropiadamente y el coolenido apropiado de palabras, por medio de modelamiento, 

control inslruccil!lllll, retroalimen!Bcipn de la ejecución. juego de roles y reforzadorea 

ttmgiblea WJociaáos. No sólo se ha trabajado can conductss especificas, en ere mismo 

Bllo, Oroden y CllU!ela, utili:lllrón procedimientos de inwsfuación (reforz&miento 

encubierto) para incremenlar iniciaciones verbales en adoleeceotes autistas, el terapeuta 

la describe est-enas en las qoo se imaginaba ocupándose en interacciones verbales con 

llll8 compalleros con consecuencias placenteras. Además de Isa iniciaciones, también 

se han incmntlltado lss respuestaa a lllli inicia.cionee verbales de otros en ambient1' 

comunitmio8 con UJl procedimiento de Blltomaoejo (Koegel, Hurley y Free, 1992 ). 

Koegel y Frea (1993) consideniron la toposmfla y la función de las conductas 

sociales y obscrvarón mejorios en las internccionec s0-0iales ·de los niJlos lllltiBlas. 
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Además de los avances en hm condudas sociales, se ha identificado otro 

inconveniente, la falta de sensibilidad a las necesidades de olral personas, p01" lo que 

Hmris, Hendleman y Alessandri en 1990, ewiellarón a jóvenes autistas a discrimimir 

situaciones en las que deblan ofrecer asistencia y brindarla efectivamente, esto baria 

más refol'Zllllle Sil presencia a olms personas contribuyendo a Sil oceptación e inlegi'ación 

en ambientes sociales mú extensos. 

El deseo de iD!egrar ha promovido inveetigaciones como la de McEvoy, 

Nordquist, Twurdo117, Heciaunan, Wehby y Dermy (1988). quienes incmneotsrón las 

iD!erocciones de 3 ni11os autistas con 8118 compaflmis normalea en 1Dl jardín de nillos, 

por medio de actividades "sfectivss", cenlaodo y efectuando canciones que implicsben 

el acercmnienlo flsico. Má!l mrde, en 1992, Kamps, Leooard, Vemou, Dugao. Delquadri, 

OenbO!I, Wade y Foll<, incremelllarón la :frecuencia y dunu:ión de las intenu:~iooes 

sociales entre niJ!oa autistas y eus compolleros, entrenándolos en iniciar, responder y 

lllllJlleoer interacciones, conversar sobr" varios tópicos, y tomar tumoo. 

Las !Dlljorlas obtenidas han abarcado la 8J'1lll vnriedad de las conductas que 

integran el slrulrome del autismo, sin embargo a6a queda lllll'ho por hacer, y como se 

menciona en el proo661ico los nillos autistav pueden adquirir muchM habilidades pero 

coolirruanln siendo personu autistas con carocterlsticns que les impedinln relaci01181'11o 

iiitimmnonto con lnn pmion!!!! '!"" lu rodeo.o. 

• • • 

En w reBUlllen del c¡¡pl:Ulo, ue puede lll."llcionar que el autismo es un slndrome 

que se define por Sllll Clll'8derfstic111 conductuales, y que a pesar de las diferentes 
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opinii>ml, se ha llegado a un conseoso d11 los slntomas esenciales, Tambim so 

eíbableciezón loa puD!oll claveu para el Di118QÓ9fico diferetlcial, Asf mi111110, se 

· • dtlluelll'Óll laa coodiciones que ae · del>M contemplar para el pronóstico. Adeou\!i se · 

'aootarón 111 dilerellles posiciones para la etologia del lllllismo concluyMdose quo 

.siempre mide llllB aoormalidad orgllnica de difemito cualidad. y se deBCribierón 2 

tipot de terapia y los logros del Análisis Cooduclual Aplicado pura mejonir las 

difereo!ea concfudas problemas. 

Otra coodocia problemAtica ea la estereotipia y lea posiciones leórfoas se· 

dividen dolde 1111 origen ham BU '{>Osible lralllmiento, pue~ 11 peslll" de loe adelentos, el 

collltol de la ettereotipia cootiuua siendo ÍDC0118islente. 



CAPITULO DOS 

. CONDUCTA ESTEREOTIPADA 
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CAPlTUl.02 CONDUCTA ESTEREOTIPADA .. 

2.1 CONDUCTAESTERllO'llPADA 

Una do las caracterlsliCllB que sm¡en en las meuteg do las pers0ll89 que cooocen 

a loa nillos '&Ulisbia eOll 1118 posturas y movimienloll estereotipados por nteusoa 

periodos de lilllllpo, ~en 1943, Kmmer, los eella!ó mmados a la obaeaiva insietencia en 

la llllllllellimiento do la igualdad. 

La COllducta estereotipada adopta difofemos formu desde movimientos simples 

hada ritualc1 quo pueden eer aimplos o complejos. A vecev impli~ un juego 

limbólico emtem>tipado, cloodo ol nitlo utili1.a juguetes u olrol malorialet para 

repre11enlar objetoa realos roplliendo las IDÍ8IDlD actividadn, pero la mayoria do !&11 

ocasione11 S011 movimilllll09 lrin uu jllt'gO aimbólico (Win& en Rntter, 15178). 

Wiog eflfudi6 a nilio~ entra 2 allas 2 mesos a 18 dlos da edad, que preeenlaben 

csrenci11 do ccatacto ati.ctivo y aclividadee ropetitivaa y esterreotipadas. Obeeiv6 quo llli 

elltereoiipisv simples son más :frecuentes en los iili!os más retrasados, lu rutinu 

complejas sólo ocunien en loa nillos con más destrezas y en cwmlo al juego simbólico 

em.reotip&.do, sólo lo ¡:imool6 m:uwla. 

Como co!!C!mi:l!l WID:l ~ll'L'e l!l-'O el. l:>!ljo nivel de deasrrollo coePilivo 

especielmen!o ® In co::ip=l6n del !~e mt!ú asociado con la baja aociabilidad, 

el escooo COlllacto vlllDlll y lea oatereotipiea simplea 
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Para La<JrowyRepp(l984), "Laelltereolipia, es usualmente é:aracterit.ada por 

re\>ertariOI do movünientos co¡porales sin efodos adaptslivos apsMlles". (cit por 

Repp, Pelee y Blll'ton, 1988) y ea excesiva con renpecto a la tasa, ftccuencia o dmallióo. 

Según Le_wis, Baumeiater y Mailman (1987). loo alributoa 111111 sobresalientes de 

la cooducta estereotipa.da es que es repetitiva, rilmica cíclica e invmiable 

· topogndicmnellte. Es rltmica porque el perlado de la conducta ea IRJl!l!lllellle fijo y 

repetitivo. Es irrelevante en un sentido etológico pues son patronea mororea sin 

propósito o tbooión en el contexto en el c:ual ea exhibida, usualmente no hay 

~es claros, eventos o eslfmuJoa, que se1!!1. re11poosablea de elicitar o conlrolar la 

cO!lducta. Aup.que algunas veces varios ea:fumlos embienlales pudcn alterar la 

probabilidad de oClllfll!J()ia de la conducta estereotipada, la exhibición de la coaducta 

ea rolativmnellle espooláoea ( Le>wia y Beumoister, 1982). 

Topognúicamente eon movimientou muy divmoa como, el aleteo (con las 1D8110s 

a la altura de loa codos y a la altura do la esboza ), el balmceo del cuerpo hacia los 

bdos ó hacia adelllllle y atrás parado 6 sentado, el balooceo de la cabeza, el golpear 

la ciibeza contra los objntos, IDll paredes, ó el suelo, abrir y cerrar la boca, · morder, 

hacer mueCll"I, girar, oler todo, brincar, lllldllr de punlillu, ó con los pioo Clltmdidos · 

dando tironea, repicar con loo dedos, teclear, raacar o golpear, posiciomu el!!rn!l!!1l de · 

loa dedos, juegos coo las lllllJIOB BDte loa ojos, abrir y cerrar loa ojos, elevar lajienti1, 

acar repetidamentee la lengua. arquear las cejas ftotarwe algtmaB partoo co1porales y 

votbali2lllcioneo estereotipadas cumulo existe el lenguaje, ele. (Oamnto, 1984; Villard, 

1986; Brmmer, 198!; Rutter, 1978). 
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Dichas conductas son gruesas como c:uaodo gira, salla, golpea o ncude BDB · 

brazos, algunas vecet-.Ja.~ooducta es más eútil como cuando el nilio observa 8118 lllllllOI, 
;- ...... , 

mueve sus ojoe, presiona su dedo contra el mismo luear de su cueipo. ~ veces 

involucra la interacción de 2 o más partes del cueipo, como al chasquear ritmicamellte 

los dedos frente a sus ojos, y pued~ illvolucrar el uso de objetos como al girar 1111a 

cuerda enlre &U!! dedos mienlnl:l la observa (Lovaas, Litrownik, M111111, 1971). 

AJsunas veces la conducta parece primariamente soportada por entrada téclil, 

como al giI1lr el cuerpo o morder, en ofrns sibiaciones tiene soportes olfutivos como en 

los nilios que iiuelen objetos, varias ocasiones perece tener una preponderancia de 

relroalimentación visual como al observar detenidst!tente objetivos que se mi1Mn, 

ll!!llbiki en diversas ocasiones la retroalimentación auditiva parece ser dominante 

como en la emisión del mismo patron de tonos por horas y a veces dias. La modalidad 

de la estimulación puede no sor evidooto pera el observador, pero puede ser oislllda a 

lravés di! mnnipulld:ión experimental demos!nmdo la relación funcional directa enlre 111'1 

conductos erilereolipadas y BUS consecuencias percepluales, eiljlecificando la 

nalunileza de la estimulecióu para~ que es BUtoeetimulatoria (Loveas, Nf!Wllom y 

~ckman, 1987) 

Debido a la grao c!llltidad de tiempo que los nilios invierten en ocuparse en 

conducta estereotipada, ha sido considemda como una conducta ll8flldable para ellos, 

que les olrve para estiml!larae, y se le ha llamado conducta antoestimulatoria, 

significando para algunoa investigadores los términos de col!ducta e&lereotipada y 

conducta autoestimulalouia como pnlabras indistintas e intercmnbinbles, nwchos autores 

prefieren la palabra C!lfereotipada para referirse a la conducta topognlflc11111ente 

repetitiva e invariable sin aludir hacia alguna orieotsción de funcionalidad. F.o el 
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presente ÍDÍ011De, le utilit.anln mnbos ténninos como sinónimos, lo c:ual implica una 

pOaición teorica de que la "81erotipia es 111111 conduela repetitiva· e invariable sin 

intluellcia de reformdoret sociales y con llllll función: la de proveer de e8timulacióa al 
' 

OQ1811ÍBIDO, ea decir la cooducta estereotipada es autotstimulstoria. A ~sar de la 

poa~ci6o personal se respetará la orienlación especifica y el término prefe~do de cada 

11110 do loa lllllores. 
, .. 

La conducta autoestinmlatoria ha aido definida como ''una respuesta altamffite 

idio1incratica, estereotipada que parece otorgar a la ejecución entrada sensorial, pero 

quo no tienen consecuencias sociales obvias" (I.oVWlil, 1967 cíl por Koegel, Firestone, 

Xramme, Duolap, 1974). 

LoYllllll, Newsom y Hickman (1987), menciOllllil conductas complejll3 quo psrecon 

ser llU!oestinmlatoriftll pues dependen del refommtlento perceptual, ll.ctividades como 

nw!ar, mirar en un caleidoscopio, poner pijos en su malla y hacer mi\sica ritmica en UDa 

banda, etc., algunos ejemplos rm udultos pueden incluir ejercicios de recreación, comer 

como un gourmet, en v~z de comer alimentos nutritivos, componer 6 hacer música. 

Ciertmnente airea variables (Senéticas, sociales, cullun!les, económicas, ate.) 

contribuyen al control de tales cooduc!Ds, pero !l'Jll coDBecuencias perceptualea tumbién 

parecen muy importantes. ScgW! LoVll!!!I y col. la estinrulacióu inadecuada no es una 

precond.ición. El ll!Dbiente con un reducido nivel de estimulación aprovechable puede 

mejorar la potencia de la IWloestinmlación como Wl reforzador e incremootsr las lsaas de 

la COllOOda, pero la l!!!toestimuclción COl!il~rva propiedades reforzantes en ll!llbos 

amhientea, estimulantes y no estinmlantes. 
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loVllllll y col. { l 987), monciomm a varios autores que eslllblecen que la condiJcta 

estereotipada puede im:relllentar conductas de baja probabilidad de ocurrencia c:wmdo 

son co~s. usándose como refonadorea. 

La conducta estereotipada no es especifica del autimo, y será cooeiden!da coino 

tal, independientemente de In población, ya sea ea individuos con retardo ó eo individuos 

con llll!ismo, pues luwta ahora no hay alguna evidencia de que sean 2 cl1111es de conduda 

diferentes dependiendo de la población. Aunque la presente investigación se enfoca ro 

la conducta estereolipsda que preseulan los niJlos eulilllllB conviene hacer referencia a la 

qondu''!a estereotipada que hay en olras pobl~iones y bajo otras cinrururtanci1111. 
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2.2 POBLACIONES QUE PRESENTAN LA CONDUCTA ESTEREOTIPADA 

La conducta. estereotipada no es exclusiva de los niftos l!lltistas, y ocurre en fomm 

casi idéntica a traVés de diferentes culturas, también se presenta en o1ras poblaciones y 

bajo diversas situaciones. 

Nm:os NORMALES 

La conducta estereotip!lda es 1111iversal entre infantes nonnales .Thelen, ( 1979, 

1980) realizó el seguimiento de 20 infimtes con edades entre 1 mes y 1 at!o, y observó 

en el trnnscurso de 1 at!o, 4 7 estereotipias topograficamente diferentes, el 50 % de los 

nillos exhibió al menos la mitad, y todos los niftos mostraróu al menos 17% de las 

estereotipiu (cit, por MacLellD, Daumeister, 1982) 

En los niJ!os normales la fimción de los movimientos estereotipados, puede ser 

promover el desarrollo motor y cognitivo, mejorando ó estableciendo sendas de 

desarrollo, como en los bebés que exhiben movimientos estereotipados y parecen 

precoces en relación con aquellos que los renli2an menos tiempo. MacLean y 

Baumeister (1982) y Lewiu y Bawncister ( 1982), mencionan o varios autores que 

set!alen la posibilidad de que el rodar del cuerpo y girar la cabeza provea estimulación 

vestibular, que mejora el desarrollo motor de niftos preambulatorios. Tal como lo 

demostrarón cortos periodos de estimulación en el canal semicircular, que tal vez, al 

mejorar Ja conexión sináptica de la conducta refleja produjerón ganancias significativas 

on la oonduola ooordinada motora. 
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REI'ARDO EN EL DESARROILO. 

Thelen (1981, cit por MacLeBtl y Bawneister, 1982), ha especulado que la 

estereotipia anonnal puede deriVl!l'Se de la conducta repetitiva común de los infantéS 

·nonnafos como una transición de un pllllto de erecimienlo y desarrollo motor a el 

próximo. Las conduclrul estereotipadas repetitivas normalmente ocurren brevemente y 

son inhibidas o incorporadas dentro de palrones más complejos de conducta motora y 

desaparecen. Pero en infantes díscnpacitados, se fijan, se vuelven elaborarlos 

(Berlmon, 1983), pueden durar por allos, su secuencia de maduración comienza 

después, procede lentamente y es incompletl. 

Esto ee apoyado por las observaciones de conducta estereotipada en niftos 

ciegos, con retardo y nutist.us, que giron el cuerpo en forma similar a los iullmtea 

nonnales llllles de pararse. También lo apoyan Kravitz y Bohem (1971, en MacLean y 

Bllllllleisler, 1982), que observarón que los infantes con retnrdo ruedan el cuerpo y 

giran la cabeza después que los nonnales. La conducta estereotipada duradera puede 

&er un signo de inmadurez en el SNC, y es co11Siderada como aberrante. 

La estereotipia anonnal es distinguida por su intensidad, su na!uralem 

compulsiva, obsesiva, y su persistencia, (MacLean, BB1UDeister, 1982). 

ESTIMULANTES 

Producen en los abusadores de estns sustancie;; pauones de conducta 

estereotipada como: repetición de ensamblar y desensamblsr radios, rechinar los 

dientes, clasificar objeto• en una bolea y repetir hw mÍmnQll frasee verbales, también 

Be han observado en roedores, galos, pen·os, changos, tortugas y aves, animales que 

filogeneticamente han deswrullado su telencéfu.!o (cit. por Lowis y Bawnoi.tcr, 1982). 
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Basándose en varios autores Lewis y BBIDIJeister, (1982), mencionan que la· 

som-edosis de enfetaminas y drogas (cocaína) activan a In dopamina y. el organiB1110 

exhi"e incremento de: movimientos finos, alertamiento sensoriomotor, regulación de 

infurmación acerca de In orienlllción flslca y un &111J1ento en la respuesta a loo 

. ellllmuloe. 

Las estereotipias cesan si se aplican antipsicóticos que bloquean los receptores 

de la dopamina en el cerebro (!versen, 1977 cit por Lewis y Bmuneister, 1982). 

La serotonina también influye en la fimción de la dopamina y en la inducción de 

estereotipia, y además puede reducir la estereotipia inducida por anfetaminas 

(Rmtdrup & Munkvad. 1966: Costal y Naylor, 1974, cit. por Lewis y Baumeister, 1982). 

Lewio y Blllmleister (1982) mencionan otras investigaciones donde las 

conductBs eaterotipadas en animales (canarios y l'lll1BB). no inducidas por las drogas 

increuientarón con la administración de anfetaminas y e~timulanlee, ésto no se observó 

en humanos. Esta diferencia sugiere la posibilidad de que diferentes fimciones y 

etologias existan para las estereotipias hwnan&s y las de loe animales, mmque también 

considera que pudo ser por la •;ariación en el nivel de las dosis. 

Según Fog (1972) y Lapin (1973), la actividad estereotipada depende del 

egente quimico, la dosis, el modo de administración, el ambiente, las especies, la 

historia de conducta previa del animal y otros factores nún sin invemigar ( cit, por Lewis 

y BD111Deister, 1982). 

OPIO 
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Los receptores del opio interaclú!lll con la endorfina y la morfina, al inyectarse 

provocan llll8. intensa· estereotipia como morder, aulomutilación y oler (Ahtee, 1974; 

Ayhan y Rmldrup, 1973; Fog. 1972; Iwamoto y Wir¡, 1977, en Lewis y BBlllDeister, 1982) 

en roedores, esta conducta es suprimida por antagonistas del opio. 

Oillberg, Terenius y Lannerholm en (1985), estudiarón a nitlos autistlls con 

conducta estereotipada y autodestructiva y encon1rnr6n niveles elevados de péptidos 

opiaceos en su fluido cerebroespinal (Lewis, Baumeístery:Mailman, 1987). 

Lewis y Baum~ister (1982), mencionan una relación entre los péptídos opiáceos y 

la estereotipia, basados en la interrelación con el estrés, insensibilidad al dolor con el 

opio endógeno, y por 1111 capacidad para elicitar estereotipia en anímllles. 

CRECIMIENTO AISLADO 

Los animales criados en aislamiento desarrollan maneri611los estereotipados 

diferentes de lospresentndos por animale~ eajOlllados. Berl<son (1967, cit por Lewis y 

Baumeister, 1982). pensó que experimenlllban niveles elevados de alertmniento. Y que 

reaccionaban automaticamento, por inexperiencia con los estfmulos, y no se habituaban, 

pues no eablan como filtrar la estimulaci611 irrelevsn!e que interfiere con la selección de 

sellales para IBB respuestas adaptativns (Fox, 1966 en Lewie y Baumeister, 1982). 

Lewis y Bll1l!Ileister (1982), nellalan que existen reportes de nÜlos qu~ crecierón 

en aislamiento casi total y presentaban estereotipiBS (mecer el cuerpo y golpear la 

cab&za) •. 
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F.n el crecimiento e.ielstlo los neurotransmisores pueden ser afectados por drogas; 

fieiologla y ambiente. Basándose en esbulios BDteriores Lewis y Baumeister (1982). 

mencionan que los llllÍlllales aislados tienen más sensibilidad a las anfetaminas, que da 

· supersensibilidstl a los receptores de la dopamina, BSf los estereotipias son secuenci~ 

motoras iniciadas por una excitación m!nima En la BUBencia de euficiente estimulació11 

ambiental, los receptores postsinápticoe de los neurotransmisores se vuelven 

superseneitivos. 

JAULAS 

Las estereotipias se observan en animales de granjas, zoólogicos y circos, y en 

humanos en condiciones d~ restricción motora, privación sensorial, confinamiento, 

densidad espacial y densidad P.ocial. Nil!os aislados y sin juguetes presenlBban 

conductas como mecerse, ginir la cabeza y golpearse. Thelen (1980, en Lewis y 

Daumeister, 1982) (lbnervó que los infimtes nonnales que estaban más tiempo en la silla 

alta presentsben más ostereotipillll. Forehand y Bllllllleister (1970), observnrón a un 

clien!e relllrdado que se mecla después de restringirle. Al parecer In privación de 

movimiento prorrrueve la estereotipia. 

ACI1VIDADES DISPLACENIBRAS 

Lewis y BBllllleister (1982), se basan en diferentes llUlores para decir que es la 

conducta que sparece fuera del contexto, fimcionalmente · irrelevmrte, sin estúnulos 

elicitadores visibles, no son ndaptativiis en su nalUraleza, y son exhibidas bajo 

condiciones de conflicto, frustración y novedad. Segím Delius (1970), las actividades 

displacenteras sirven para reducir el alertamieuto. 



44 

Lewia y Baumeister(l982), citan a otros amores quienes han observado la 

conducta est"l"eolipada en adultos nonnales bajo situaciones de hacinamiento, de stress 

en wia oficina dental, dónde las estereotipias de dedos, pies y golpearse ligeramente la 

frente fuerón más significalivas solo en los pacientes, tmnbién se observó incremento en 

la estereotipia de adultos con retardo ni cesar de refol7JJ.f lllla conducta previamente 

.. e¡)rélldida y roforzwla (Bnumeister y Forebnnd, 1971 ). 

Para Staddon y Sirumelhaa,g (1971, cit por Lewis y Baumeister, 1982), éstas 

estereotipias son la me11ifostación de rm mecnnism1> que da la oporllmidad de cambiar de 

actividades que temporalmente no son eficaces, y tienen ·propiedades funcionales, 

probables tlwtores causales y roles adaptativos similares. 

PROGRAMAS DE INTERVALO 

Son los palrones de conducta estereotipada, exhibidas por los animales durante 

el intervalo de la respuesta (entre reforzamientos), bajo progrumns de reforzamiento 

dependientes del tiempo. También se le llama: conduela adjtmta, respondiente 

supernticiosa, conductas colnterales ó conductns inducidas por programas (Fulk, 1969, 

1971; Hernstein, 1966; Staddon, 1977; Skinner, 1961; cit por Lewis y Bmnneister, 

1982). 

Nuevl!!Dente Lev;;is y Bwimeister, revisarón estudios donde se obseivó en 

pacientes esquizofrénicos el nndsr, a.ctividad locomotora en adultos nonnales y la 

egreeión en nifloe de una escuela maternal. 

Todas 111!1 estereotipiBS resullllnles de las diferentes situw:iones ya mencionadas 

son similares. Se sabe que las conductas esterotipadas son muy fro!cuentes entre los nitlos 
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con discapacidades en el des&1Tollo, en oillos y adultos normales que utilizan drogas ó 

que e8IOO bajo siluaciones de 81J8USlia, asf como en anima1es en algunas situaciones 

eJperimenlales o de hacinamiento. Sí Ja c8ll8a es semejmrte, seguramente, las topogndlas 

en diferemes poblaciones de la misma especie sernn similares. 

De la misma manera las topogrnfias de las conduclllB estereotipadas en Jos niffos 

autistas, son_ muy semejantes, independientemente de la cultura en la cual se deeWTollen 

dichos nillon. Pnm delimitar cuales son los fuctores que determinan la semejanza 

topogrifica de la estereotipia, es necesario r~alízar mia descripción de su origen y 

desarrollo. 
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2.3 ORIOENY DESARROLW DE LA ESTEREOTIPIA 

La descripción del deaerrollo de la estereotipia, ha sido realizada por loa ~la 

.couidersn tm mecanismo de BUtoestimulación, como Lovaas y col. (1987). Pin ellos la 

conducta se origina como una variedad de fof!llllll y turde 6 tempnmo, por emmyo y mor, 

el DÜ'io descubre WI palrón de movimiento de conducta particularmente Blractivo, con la 

práctica, aprende a ejecutarlo ellllCtamente bl!llla lograr .,1 patrón preferido, realizando 

sólo topografias cCl'llenamen!e relaciowadas, la progresiva delimitaci61! de lw 

topografias puede ser visto como un proceso de lllJtoformacióo, pue11 eólo ciertas 

topogl11fiu aon capaces de producir esas conaecuenciWI. 

Los cambios oo llllll U>pogl11fla mas allá de cierto punto, resultan en coosecutnCias 

perceptuales cualitativamont& diferentee, el individuo csmbía a veceo¡ 111 topografia 

porquio la vari1"'íón resullllllto m IB retroolímel!IBción perceptual es Dllls reforz.mito quo 

una sin cambi.o con topcgndla ~&lereotipadii, rlaida, mon6tnnn y wlnemble a la rápida 

SWliedad. La variabilidad la enriquece pues el cambier de una conducta 

autoestinm!Bloria o otra, 111 saciedlld no ocurre. Asl tal conducta ea fuerte, durable y 

dfficil d& elimioor totalmenle. 

Aimque la topografia no csmbie, si puede hacerlo el refbrzador perceptual, por 

ejemplo, el aleteo siempre produe<1 retroalimentación cincstésica, pero puede tambim 

producir mimulación visual, ésto también ayuda a explicer ladurnbilidad de la c~ducta 

autoestimulatoria. 

Las topogrsflas dmnínantes y su linútada variación indican un mecanismo do 

selección 6 diferenciación de la respuesbi y su fortafocimiento, las cuales son 2 
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funciones básicas del. refommúento openmte presente1 en el reforn!miento perceplual 

(l3lciJn,r, 1969, cil por LoVWl!I, Newsom, Hiclanan, 1987). 

La selección y diferencilllli6n de la rellpllBbl es continua, y cambia cOll8llllllement · 

Conforme el nillo crece. Debido a que son muy notorias, c81li desde t>I principio, se ha 

podido obttrvar 11'11 evolución 

Una descripción loogituditial la hace Palumy (1987),. menciona que cmmdo son 

bebés los lllllisla!I son muy buenos, P'JeB suelen conceulrar&e en la observru:i6n de alg!m 

. estimulo vililllll como 1111a luz y los movimientos d~ sus dedos ó en un ruido rascando sus 

séhsnas, puede eRtimulsr su propio cueipo al mecers11 6 golpelll1!e la cabeza. no 1ID1eslren 

cmioaidad, no e:cplonm rm !llllbiente y prefierenjlJ88f con objetoa de Dlllllera repetitiva y 

estereotipada 6 eAimular m propio cueipo. 

Mlls tsrde en la nillez temprnna el niflo mrtista no se rolaciOllll coa IRll pen¡Oll!lll 

den!ro de su orubiente, su juego es estereotipado, repetitivo, y no llllles!ra vat'iaci6n 

al8ima durante horas, el juguete é objeto ne emplea de manera particular, sin relación 

con RU verdadera función, y si éste juego es interrumpido el nil!o hará un gran berrinche. 

Son notorios y efarm:mtea los movimientos CO!pornles repetitivos como mecerse 

ó golpene la eabezn conlra algo, con la llpllfellte enmiela de reacción 111 dolor. 

Es significativa au alracción con los objetos que dan vueltas, ó por los giros oo 
1111 propio cuerpo y puede combinarae con otros movimientos estereotipados, algunas 

veces ésta rni:citación, al igual que los berrinches parecen present!ll'lle sin provocación, 

sin una razón evidente, cabe mencioruir que nl llorar las lágriml!s son poco frel:uentes. 
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Ea la niJlez tardla y edad escolar, su juego el!lereotipado y repetitivo es 

eugerado en cumito a su duración, algunos desmollan 1111a liga afectiva por algWi objeto 

o jusuete ein relación con su verdadera fuución. 

Por 6ltimo se debe meacio1181" que hay alf9lllll evidencia de que incremenm con la 

edad (Berlmoo, McQuiston, Jncobson, Eyman, Borthwick, 198S; M~Uan, B81lllleister, 

1981). 

Existe un punto necesario y 6lil p!lrtl obtener una visi6n general de la imporlmicia 

de la conduela estereotipada y ésta tiene que ver con ~ lm frecuente es. Como ge 

observó en el primer capitulo, todas les d9finicionoa del 8i11Ísmo la consideran como UD 

sfn!omn, y tnmbién. es muy frecuente en pernon.as con retardo en el desarrollo, pero se 

debe delimilar el núlmro ® penmoas que presentan conducta estereotipada, para 

conocer su incidencia y mi representnbilidml dentro do dichas poblaciones y conocer si 

por su inoidmcia puede ó no r6P1"9seol:ar un prolilema real. 
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2.4 INCIDENCIA . 

Se ha observado 'Ple aproximadamento el 12% de loa nilloa retardados de O a l 

anos, preaeman conductas auormales estereotipadas (Berlcson, McQuistoo, Jacobsoo, 

Eymao, Bor1hwick, 198.S). 

La incideneia en impedidos severameole, la estimó Corbet (1977, 1979 en Lewie 

y Baumeiflter, 1982), en el 40% de los ninoa abajo de loa 16 anos y en 111 18% de loa 

Gdultoa. 

Segím Newtón y Wing (1976, en Rntter, 1978), la edad cronológica 11s 

impommte, pues "las conductas ritualistne y compulsivas siguen un cuno muy 'l<'lll'illllo, 

pero tienden a ser más marcsdas durante la mitad de la infimcia, aproximadamente a los S 

allos de edad y disminuir en la adolescencia, entre el 20 y el 25% se hacen menos 

reaiatentes a los cambios y participan menos ea actividades estereoljpadaa, mo!l!rnndo ~ 

ésta manera cierta ruejorfa", asl cerca de \Ul 70"/o de loa niJioa con autismo no mejora y 

B1 crecer prcmmm curacterfstkas autistas, tn1ee como fil.Ita de participación on 

aclivide&ea illterpenonal611, hablau poco 6 son compl~ mudos y p8S811 l!U8 h011111 

en inmovilidad 6 en actividades repetitiWB. 

Por lo lllllto Ja grsn mayoría aproximadamente enlre el 7.5 y el 80% de los oillos 

eutis!lll restantes al crecer ·se contim:mn ocupnndo en conductos ~otipadas, una 

conducta que COllliJi!e con la oportunidad de uprendizaje, aocinlización y lllltomlficiencia 

~ necesitan loo miembros de una sociedad, independientemente de sus deficiencins 

oooduclUalea, iotelecbmles y eociolos. 
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1acobson (19.82) encoalr6 en nillos con retardo una comlación posítiva do la 

conduela estereotipada con la edad cronológica, en el periodo de 101 13 a los· 19 rdlo1,. 

seguido por lD1 declive, y también menciona q110 loa efectos son mliB marcados mienlrllll 

la gente suite. más retardo, Jecobson no especifica si más personu están haciendo 

conductas emereotipadas al crecer 6 si el mismo m'.lmero de gente ha incrementado rm 

nivel de conduela. 

Además de la edad, también es importante cllllllidernr el coeficiente intelectual 

pues Frankel y col (1978, cit por Polaino, 1982), demostrarón que la conducta 

estereotipada Vllria en fünción del C.L c!el nillo y de Ja clllJtidad de eatimulación que ae 

Je presente. Ali! los nillos autisms con alto C.L reducen su tasa de movimientos 

estereotipados, y los de C.L más bajo, incrementan su conducta estereotipada c:windo se 

les ~stimulay CW11Jdo se interfiere con el mantenimiento de la igualdad ( Poleino, 1982). 

También se ha explorado BU incidencia en las peniooas 'institucionalizadas, y las 

estimaciones ltmpranas selllllan que 2 tercera~ partes la realizan (Berlaion y Daveo¡iort, 

1962; Kaufinan y Levil, 196.5, cil por Repp, Felco y Bllrlon, 1988), "°tanto que las más 

ildwlles no son muy alejadas pues pulllfu111 eutre .,¡ .50 y el 70% (Botboo, Mc:Quistoo, 

Jncob•ru:i, Eymao, Dorthwick, 1985). 

En cuanto a la durncióo, lss per11onas institucionalizadas se OC'llpan en estereotipia 

de 1% a 47% del tiempo {Repp y Barton, 1980), 11U11que existe w grado de variabilidad 

en la frecuencia, intensidad y topografin de la conducta (cit por Lewis y Baumei8ter, 

1982). F.n grupos similares en WI mnbiente comunitario sólo el 13% del tiempo se 

llllilllierien en conmreta estereotipada ( Repp, Berton y Oottlieb, 1983 cit por Repp, 

Felce y BllltOll, 1988; Harria yWolcbik, 1979). 
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No s6lo 11111 instituciones sino el grado de ellructuración del ambiente parecen 

·. influir en la incidencia de la conducta estereotipada, seg!Jn Harria y Wolcbik (1!179). la 

oatereotipia es msll alta en las situaciones menos estructuradas, esto concuerda con 

observaciones anteriores de Schopler y col. ( 1!171, cit por Polaino, 11182), qolenes 

imfiltiz.ar6o que los ambientes eBlructura:los logran beneficios sobre los nillos. 

Como se pnede. obs~, la iocidencia es muy alta, y la coD11ic!eración de éstos 

. ' datos ea neccaaria para conocer si es problomática la presencia de la· conducta 

estereotipada, y ti la frecuencia.de éstas, BU topografla y duración interfieren 6 no en el 

desarrollo do babilidedes funcionales de los nifloe para UBegurar !111 aprendizaje e 

independencia vocial. Si ésta conducta interfiere con el proceso de aprendizaje de los 

nitlos es cooveoiento buscar algima fonna de eliminarla, pero antes es necesario 

determinar si existe 1Dl cODBenso en la clasificación de la estereotipia como w problema 

quo serla conveniente eliminar. 
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2..S INCONVENIENTES DE LA CONDUCTA ESTERE011PADA 

Las cooductss estereotipadas causan ai:ombro, exlrm"leza y prejuicio en la 

sociedad, además. de cualquier otra objecióo que uno pueda ele'Vl!l' acerca de la 

apariencia no atractiva de la conducta, hay WI problema más import&nte quo concierne a 

quo la estereotipia puedo en algunas ocasiones interferir con el aprendizaje o ejecución 

de alguna tarea, por lo que en variss circunalancias es necesario suprimir la eatoreotipia 

psra obaerizr el mmlenlo de conducla8 adecurullla. 

Ya de¡de 1968, RiBl"Y obaervó IDellDB juego c:u.undo so les pennitia 

antoestimulme, y al impedirlo, la tasa de. conducta no manipulada, el jllego, incrementó 

atm sin refomunicnto. Al cesar la supresión de la autoestimulación, el porcen!aje de 

autoelllimnlación y del juego apropiado ae eproximarón a sus nivoleB 1111leriore1. 

Argumentó que la conducta estereotipada puede ser :fimcionalmen10 (más que 

fisiemneote) incomp51ible con la ocurreooia de ciertas condút:lns apropiadaa (cit por 

Koegol, F"U'9l!tone, Kramme y Dunlep, 1974). 

Más tarde, LoVl.lllll, Lilrownik y Mlillll (1971) obsernirón en nitlos autiulns sili 

leognge que las la!encias a oo @onido = máa lllf8llll cwmdo se ocupaban en la 

antoelitimulación, y diaminulen con máa enlren.wniento de respondientes a estfmnloa 

81lditivos. La cll!llidad de c1>nducta autoeclimulatoria varió con la IIJD8!Úlud de 

reforzsmiento para olniB condueú!s y asumierón que In estimulnci6n reforzante producida 

por la llllloestimnlación e:i cxcl!!éiva y que pueden ser "apreciadas" dunmte olru 

estimulru:ión collCU!rente, también pensarón que los estllillllos que !llllll!ienen la coodw:ta 

uociol e intelectual son débiles p&ra refo!'Zm" la :wtae~imulación. Además determinarón 

que al eliminar la conducta autoestimulstoria l1ay un incremento en 111 respuesta al 
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eltfmllo del eolrellami .. · Y por todo ésto 1~ · que ~ la 

ldoeatinml11Ci6o, lot nitlot no elfál ea un puoto óptimo para ~ 181 condudas 

llllceuaclal. 

Koegel y CoVert (1912), oblel'Vl!t'Ón que 10& nillos autistas no adqulrfan la 

discriminaci611 CW111do se ocupaban en Blltoestimulecióo, que la supreoión produjo 11!1 

incremeoto en las respondientes comctDa y la adquisición en la discriminw:ión, y que la 

discriminación aprendida estaba relacionada inveresmcnle con la conducb 

lllltoettimnl&toria. Debido a les invellligaciones loe datos wgieren que si uno intenta 

enseflar una nnevn conducta a WI nillo autillla es importsnte asegm-ar que el .nitlo no se 

ocupe en coodicta auloeetimulatoria. 

Klier y Harria (Im), menciOllllr6n que sólo los 11ifto3 autietwi coo 1m nivel 

elevado pueden autoeatinmlarse y al mismo tieDJllo aprender d~a tareas de 

~ión sin que so interfiera fiekameote con la sutoestimulación, lo mú 

impottnnte es que aprendlan la discriminación sin wpreaión externa de la 

wtDelliomleción. 

En los r.itlol! i:rti¡;!¡¡:¡ con un wvol el!Mldo la eliminooión do la nutoestimul11i:i611 

oo es m prerrequieito necemo para la adquisición de la IWIMl conduela. Pues 

genendmente ce8811 de ocupanie en ella sin supresión exti11'118. Sin embargo, la mayorfa 

de los nitloa no cesan de ocuparse en dicha conducta durante el entrenamiento. En eete 

c:=o, la edqu.iaicióo de DUovus conductaa probablemente oo tenga lugar, a rwmos que la 

coo<hlcta 11\ltomimulatoria sea el!lomament' &Uprimida 



No sólo es recomendable tlirninarla· dunmte el proceto atentivo de ápm1di1.aje, 

ea neceaario sella!.- qull debido a su gnm insistencia en p~er oeupadoa eil e8t11 

tipo de actividadés, se DlllDlimen 1110il)'l1Ddo estereotipia en 11118 mibíentoa por largoa · 

periodos de tiempo y se ven reducidas 1118 probabilidades de ocuparse en otrall conductu 

que promueVD11 el desarrollo de m1evus habilidades que les pennilan una mayor 

integración sociBl. 

Según Lovlillll, Newiiom y Hiclanan (1987). la conductn Blltoestimuletoria, es 

coolrolada por un refornador fuerte que domina las conductas que dependen do otro 

refonador mú débil, los organismoa gastan 1111 tiempo ocupllndose en variar conductaa 

de acuerdo a tl!Bag reletivm1, cGlltidad o oalidad de reforzamiento aprovechable para 

csda conducta. La relación inveraa entre la conducta autoestimulatoria y conduela!! 

alternativas puede resultar de la competencia enlre reforaadores perceptuales y otra clase 

ca reforzadoroo. 

Los investiasdores coinciden en que les estereotipias son patológices y que deben 

ser eliminadas del pa:lrón conductual del nillo, que diferentes tapografiás de mpuelila 

pueden aer asuoilldaa con funeionn similares y quo puedo haber múlliples etiologías, 

debid!l a ét!to, las explicaciones de lau c&USall y los fiictorcs que mantienen la eatereotij>ia 

varl1111 e:mnsam~ Din existir un acuerdo gonmi!. 
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2.6 HIPOTESIS DE LAS cÁ'usAS DE LA CONDUCTA ESTEREOTIPADA 

Las posibles CBllSBS _de la conducta estereotipada varlan extensamente; y todas 

ellas se ium besadll en· observaciones y posiciones teóricas para establecer sus 

postulados, sin embargo, añn no hay un a.cuerdo y quién defiende una posición puede no . 

aceptar los pllllios claves que son tan claros para investigadores que se mcueutrnil en 

olras posiciones, aqul se realiza una rwisión de aquellas posibles CBUsas que más 

adeptos o cootroversia han causado entre los estudiosos de la conducta estereotipada. 

ALTERACIONES EN EL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL . 

Es una visión que implica conceptos newológicos y establece que la conducta 

estereotipada no es adaptativa 6 funcionnl, sino que es la consecuencia conductual de 

sistelllllll neuroMles datlados durante el desarrollo temprano. Los movimieutús 

eutereotipados en los infimtes normales pueden representar, tranciciones enlre diferentes 

estru:los de deoarrollo motor, crecimiento y ehlboroción de reflejos netn'omuscul~s; En 

tanto que en el niflo retardado la conducta puede ser producida por una dPJ7VÍación 

ntmroqulmica, mmque es la misma topografla le. diferenda es de función (Lewis, 

Baumeister Mailman; 1987; Lewis y Baumeister, 1982). 

El d'serrollo ultrajado del sistema neuronal cause. una Bllert1Ción en su 

morfologla (por ejemplo, en la arborización de dendritlla, número de contactos 

sirulpticos), lo cual a. su vez, daiia la transmisión qulmica de la doplllllÍnll causando 

slleraciones en la conducta, como la !.'X¡lt'Csión de movimientos eutereotipadoe (Lewis, 

Baumeíster Mnilman; 1987). 



La relación entre la estereotipia y las alteraciones en el ·en el sistema 

dopaminérgico; ha sido confirmada por estudios con diferentes espeéies, incluyendo la · 

humana y en los ab1111adoree de anfetaminas. 

HlPOTESIS .DEL MODELo OSCILADOR NEURAL 

Considera a los movimientos estereotipados como ritmos biopntológicos que son 

la manifestación de Wl prognuna central motor controlado por patrones neurales 

generadores u osciladores ( Wolf; 1967; en Lewis y Bawneister, 1982). 

Se basan en que la topografia de In estereotipia ocurre en frecuencias o tru;as 

fijas, que son relntivmnenfo constantes n través del tiempo, en su n&turaleza rítmica, y en 

que los ciclos de duración no cl!lllbian a través del dfa Las duraciones de accesos, el 

menos pum la estei:eotipía de mecerse son totalmente homogéneos. Ya en 1968, Ritvo y 

col., .estudiarón la estereotipia de brazos y manos y obnervarón Ct!nsístencia en la 

ftecuencia entro y dentro de los sujetos. (Lewis y col. 1981; Lewis y col. i 982) 

El patrón neural del SNC es un sis1ema nutomálico qtie no requfore 

retroalimentación de sus órgsaos semorieles para generar movimientos secuenciados y 

rllmicos durante la conducta repetitiva Actúa como un marcapasos de neuronas que 

directu o indirect=enre pulsa el llliisculo cou secuencia propia y relación temponÍl 

(Delcomyo, 1980). 

Una entrada seruiorial continua excita a In red de intemem·onas impulsando a las 

neuronas motoras a generar p!llrones centrales ciclicos. ~ta red es lDl generador ncurel 

de patrones y el parecer cada parte del cuerpo con su ciclo de movimientos es controlado 

por su propio oscilw!nr (DalcomyD, 1980). 
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Una entrada. sensorial puede retroalimentarlos componentes de cada.~scilador·y · . . . . .·' ,. 

a.Iterar el ritmo al modificar la.amplitud y la .frecuencia.(Von.Holllt, 1954; Steín, 1978; 

cit por Lcwis y Blllllll\lister, 1982; Delcomyn; 1980). 

ALTERACIONES J!N EL SISTEMA VESTIBULAR 

Para Omitz (1974, en Rulter, 1978), los movimientos estereotipados ·son la fonna 

en que los nillos iatentan encontrar sentido en las percepciones -defectuosas .. También la 

intolefllllcía ol cambio. podrla ser tm intento del niflo por mantener una situw:ión 

perceptual que el puede entender. Asl pues, los nitlos autistas parecen basarse más en la · 

actividad perceptual, con tma retroalimentación motora y un aprendizaje que· requiere 

manipulación (Hennelin y O'connor, 1970, en Rutter, 1978). 

MacCulloch y col. (1971, en Polaino, 1982; Bobadilla, 1984), han indicado 

1111omallas en el sistema vestibular del tronco cerebral, y para ellos los mec!!lliemos 

vestibulares centrales patofisiológicos impulsan los comportmnientos· motores 

esteoiotipados. Al prodncírse la enlrada sensorial los n(¡cleos vestibulares modulBn la 

Blllida motora que aporta tma retroalimentación sensorial-motora para comp011Sar la 

entrada sensorial defectuosa, que se debe a una insuficiente regulación vestibular del 

procesamiento l!Wllorial y w interacción con el eilrtema motor. 

También se menciona como evidencia los tel't roll!¡;ionaJes. Otro soporte son 

los adelantos en el desarrollo motor de los nillos a quiones se les ha proporcionado 

estimulacióll ve&tibulsr y por último el hecho de que los infuntes que mueslrim 

e1~&reotipiaparecen más dosarrollados en BU motricidad. 
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HIPOTESIS DE LA HOMEOSTASIS 

Considera a las estereotipias:como autoestinrulBtorias unidaá a IDl lllllllento en la 

actividad del SNC ó como reductoras · de aleruimiento para reducir loa niveles de 

·llresa. 

Stone (1964, en Lovaas, Litrowniky Mann, 1971). reportó una actividad parecida· 

al suefto en e!EEO, de Oü!.os invidentes, después de au!oostimulBTBe. 

Estas teorfas reductoras del .atertmniento se basan en que Jos infantes normales 

antes de donnir se ocupan en vnriWI conduelas estereotipadits como balancearse, 

ruccionar el dedo, acariciar la manta, y los padres de diferentes culturas por 

generaciones han inlenta1h inducir te1 estimulación con camitas especiales susurrándole 

R1. oldo y golpeándolo !lllllVemente. Se considera que la conducta estereotipada 

repetiti.va y con.&tante sirve para bloquear IDJ8 entrada sensorial (cit por Lovaas, 

Litrowník, Munn 1971 ). 

El bloqueo semorial también so obBetVll en la relación entre las conductas 

dieplacenlmll y el wetlo, y en la fiuslrl!l:ión por la no re<:ompensa. 

Olra !!nea de evidencia augiore una función de nlortmnieoto de los movimientos 

estereotipado1. La hipótesis de Berlmon (1973, en Mee Lean, Baumeister, 1982) es que 

debido al dafto en el cerebro .se impide que éste reciba la estimulación que debiera 

llesarle por lo que el sistema reticular activador ascendente {SRAA). debe ele.'var el 

nivel de activación para com¡>eruJar Ja privación. 



Thmbién se puede mencionar la hipótesis de la súpersensibilidad conduclual, 

que es un mecanismo compensetorio, que ocurre cwmdo las células post-sinlpticas que 

contienen los receptores de dopamina son privados de estimulación qulmica. Asl las 

drogas como fenotiacinas bloquean los receptores de la dop8lllllina y privan de la 

estimulación (Waddill8ion y Onmble, 1980; cit por Lewis y Bamneister, 1982). 

Se observa supersensibilidsd en el 1islamiento y en las situaciones de disgusto. 

~· 11Wchas dificultades en éstas teorlas, pues el aJertamiento o deprivación son 

dlficiles de definir operaciolllllm.ente, no consideran los fiu:tores que determinan la 

respuesta del organismo, pues los patrones inlr!mecos de respuesta individual pueden 

variar a través de estfmulos y dctllro del miBlllO estimulo dependiendo del tiempo. Y la 

noción de alertamiento o depriVllCión no tienen una base neurológica firme pues los dalog 

no han sido concluyentes y permanecen como especulaciones. 

APRENDIZAJE 

Para LoVllBS, Newson y Hickman (1987), la estereotipia es aprendida, una 

conducta opetillllP. para la c:ual los reforzadore1 ion los estlcrulos perceptuales 

. producidos automáticamente por la conduela. Tales estlmulos pueden ser generados 

directamente por los movimientos involumidos ó por el arreglo particuhr de estfnmlos 

prod:u:idoa por la conducta en interacción con su l!lllbiente, es una estirnulación 

pereepiual y simsorial las CWlles son espacial y temporalmente contigulls. 

Las conductas generan cambios electrofisiológkos y neuroquúni.cOll y 

eetinwlación pm:eptual. Se cligo perceptual, porque la estimulación aferente durante los 

movimientos repetitivos viene de mflltiples receptores, porque es compleja y con 
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polrones. El término 1131U!orial en psicologla ea més asociado con estlmulos . 

rel&1iVBD1enlll · oimplea. La pm:epción de ID1 estimulación no necesita ser 

. concepfuali.zeda en lénninos cognitivos, ea suficiento qne el individuo discriiníne (sícDta, 

vea, oiga, .etc.) los ertlmulos consecuentes de su propia conducta (Skinner, 1969, cit por 

Lovaas y col. 1987). 

La conduclll sinoestímulatoria represenla IDl sistema cerrado en el cual las 

respuestas y los reforzadores ae sobreponen teq>oral y espacialmente y están 

contilllllllllente interactuando, manteniendo cada IDla a la otra indefinidmnente. 

La conducta ocurre a altas tasas porque los reforzmnientos perceptuales son 

potentes. LoVl!llll y col. (1987), afirman que los OQllltlismos necesilml un nivel óptimo de 

estimulacióo perceptual y eC11Sorial en un sentido biológico, de lo c~ntrarfo, hay vmiDS 

claseo y grados de dallo de estruclllras, los Cllll.lea parecen incremenlllr como una función 

de la severidad de ia privación. El Ot'llp!lflPJ en cooducta BUtoestimnlatoria con una 

topogrsfia elegida y aprendida personalmente mantiene un funciollllllliento adecuado en 

elSNC. 

Según LoVllll!I (1987) la necesidad orgánica de eatimulación es independiente del 

ambiente (ya sea pobre ó rico), a veces ce combina con la fulla de conductaB alternativa8. 

F.n realidad el ~mpobrecimieillo está époJ'Sdo no en el umbieme, síno en eÍ repertorio 

~ductual del individuo, premllBndo 1118 relación· inversa entre las Dlms tasaB de · 

Bllloestimnlación y· Jag conductas alternatiVBll inclusive en 1m ambiente enriquecido. Por 

lo lllllto se le debe pmnítir el accevo a tale; conducllls cuando el de&arrcllo de condur;taa 

altl'l11llliVB8 no ea po;iful~. 

1 

1 

L 
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El ocupan e en conductu autoestimulatori&B es :mis refol?.!lllte que· las 

altemstiVBll, se considera que cualquier peruDDll, impedido 6 no, es rec:ompensado por 

cierta cantidad y clase de estimulación. La mayor diferencia e1llre personas nonnnles e 

impedidas yace en como la elllimulación es obtenida. Los indMduos nonnales obtienen 

BU estimulación primariamente a través de condui;tas sociales, trabajo y recreación, 

conductas de ociosidad normales, ntlen!res que las peruonllll returdndas y autistas 

obtienen la ll\IYll a través de conductas simples, muchas de las cuales son repetitivas y 

eldereotipadas y algunas no. Las conductas este1-eotipadas oCU!Teu en ausencia de 

cualquier disfunción neurológica 

Ejemplos de conducta autoestimu!Bloria nonnal incluyen jugar, jugar basquetbol, 

la ClllTera de los 100 metros, patinar, palm~ar con las !llllllos y jugar solitario. Debido a 

que algunas <le ·esss conductas son menos ~stereotipadas que otras, !a !'llllloestin1ulación" 

parece ser 1111 mejor término que •estereotipe.das" plirll describir ~sas conductas f1l 

humanos (Newsom, Lo•mas, 1987). 

La estereotipia aprendida, no sólo es mantenida por BUS consecuencias 

perceptualea como es la autoestimulnción, lembién puede seT mantenida por 

reforzamiento negativo, al esc11pnr de demandas y por reforzmnienlo positivo al recibir 

estímulos agradables para el sujeto como atención social y contncto 11Bico . 

• .. 

Se ha realizado llllR revisión de las diversrui carncterlsticas de la estereotipia y 
las posiciones te6ricas con respecto a ella Se considera flllldamental obtener los elatos 
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necesarios para la definición de tm problema col1lfuctual como la estereotipia, se sube 

que: es diversa lapoblaci~n en la que es fiwtible eru:on!rarla. 

También se bizó una descripción de su origen y desB1Tollo, md · como de la 

.topognlfla y sus posibles C011l1119. 

Asl mismo se menciorió que en el caso de la población de personas con autismo 

y retardo en el des81Tollo, su presencia es problemática. ·y que su incidencia tiene 

repercusiones negatiVBD en el apmidiz'!ie. 

As! pues, en el efi!n de lograr tm servicio óptimo, para resolver éste problema, se 

han titilizrulo varias técnicas pnraroducir la conducta estereotipada. 



CAPITULO TRES 

CONSIDERACIONES PARA EL CAMBIO 

CONDUCTUAL 

¡ 
1 
1 



63 

CAPITUL03 CONSIDERACIONES PARAELCAMBIOCONDUCTUAL 

3.1 TECNICAS PARA DECREMENTAR LA CONDUCTAES'IEREOTIPADA 

Ln conducta estereotipada es dificil de lralar, la mayorfa de los profesionistea 

que trabajlUI con nitlos autistas saben como fucilitar la adquisición do repertorios 

búicoe, motores y de eutocuidado, pero, la conducta estereotipada, es dejada de ledo 

nrgumenlmulo y esperando que desaparezca con la edad 6 la implementuión de l!1leV1IS 

habilidades. Como la estereotipia no de111porece esponbweamenle, s~ han disellado 

invmisaciones cuyo objetivo ea docremeolmrla o ina-ement&r conductas adecundas. 

So ha d~slrado que la esterootipia puedo decremtilllar cuando se refuemm y se 

incremenlan COllWclas deseables (Koegel )' Covert, 1972), pero también se observao 

incremcoto1 cuando no hay reforzadores progrmnados para conductlls adecuadas · 

(M'.cOonigle, Dlmcnn, Cordic~o. BlllTiltt, 19112; Riocover, Cook, Peopletr, Paclmrd, 1979). 

&tos cambioa ocurmi como una covariecióu, ~ en tm procedimiento, hay 

cambios en conductas a 11111 qee no so les aplica ellffmulos cootiegemea. Siempre que 

&e1111 coruiJdlm ~ea unacl-de~. y rolo~~ m:bcr el obaerv::¡­

ei roapOIMlta 6 no a ICN millMll Mlln:edomi (Ko..~I y col. 1!174). 

Pero, ~ la cooduda adeClllda incremenle, para reducir la estereotipia so 

interviene dclenl~fa füicmnemc 6 ca¡¡ verl>aliw:iooe¡i de alto uonido, sin embargo, el 

tiempo de no emiaión es breve y no siempre funciona. Para iD!ervenir, los invcstigadore1 

usan el modelo menos aversivo de Fon (1982), y eligen como primera opción ·el 

ref0t7.lllllieoto. 



'moR1.AMmNro 
El ROO fb6. usadÓ en 1978, por Ball, Mll:Crady y Teixeira, ideanlo 1111 aparato 

de sdlales con 111 aeosor a Clllllbíoa en la oriealacíón y 1111 mmbtdcr, que llOllllba c:uando 

en 1111 lapao no se preaentaba la ell«eotipia otorg6ndoae el RDO a 1111 amito coo retardo. 

T8111bi6JI so han combinado 16cnicas, en 1979 Colemao, Whitman y Jolmson uasrón 
1· . 

reformdorn c~lltibles para incmDenlar el juego apropiado y la sobrecllrnlccíón de 

manos (lllllllOI bacía arriba, a los lados y bacia abajo), para wprimir la conducta 

atooltímulatoria do un sajelo con retardo, ain embargo no hubo generalizlll:i6o. 

Luiaelli (1975, en Jolmaon y Bllllllleister, 1981) usó ROO y RDI pura reducir la 

~tipia, pero obtuvo mejores resull:!ldos al combimrloa con T.F. 

Antes de elegir el reforzmniento, se d..-be menciOllllr que iucremeota conduelas 

apropiadas pero puede no afbror la conducta blanco, y a voceff, presellla ol 

ínconwniente do reforzor ovenlualmento otras conchlctlll inapropiadas. T11111bién es 

importllnte setlalm' que un eslfmulo agradable y quo filnciona como refonador puedo no 

serlo para otra penoaa. AdemM 1111 estimulo refbmmto puede no funciOIUI!' como tal 

en otra·aituacióo, p11et1 loa~ no aoa univwaa.ln ni lnl!Jsilmicionales .• 

SOBRECORRECCION. 

Ea 111111 técnica que requiere de cOllto flsico ó esfueno conliD,geDte. 2 furmas do 

. IObrec(llTCcción 800 la práctica positiva y restaurativa, relw:ionadu topografü:mnento 

con la conducta objetivo. 
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Sbapiro, en 1979 utilizó en una nilla CDll retardo mental los 2 tipos de 

aobrecorrección para reducir la conducta estereotipllda de roorpcr el pepe!, y se manluvo 

. despu6s del seguimiento de 18 meses; pocas investigacionea olml"V811 · un perlcikt de 

aeguimieuto, y las que lo hacen, dejen eu1rever quo las garumcia no so lll8Dlienen.. 

En .1977, Welle, Forelumd, Hickey y Oreen, redujerón conductas estereotipadas 

Mi 2 gemelos lllltisfas, con sobrecomcci6n, pero solo uno incremem6 en la conducta 

apropiada pnu:ticeda. Consid=ón qt1$ los diferentes palrollea db covarir¡ción 

conduclual en las conductas no manipulwlas son llllmnenle idiosin~caa dependiendo 

del wjoto, y que a wcMJ la conducta 11pn>piada prstiwla no n ol rellUltado directo 

de la practica, sino el resultado de la wpresl61! de la COl!ducla esterotipoda. 

En 1978 Mmhol1n y Towmead, decrementarón 111111 ~ · 0&rereotipada de 

mano a ea un nillo autieta, con "un procedimiento modificado de sobrecorrección", que 

consistía en "'alricción fieica, deteniendo cualquier ai:ti\idad, coioceudo sua palll1llll 

hacia abejo, mobro uoa mesa. La restricción llll!ICll so desvaneció y su duración fhé de 

J y S mio., al termiJlar. el tiempo, el lqjeto ora reide8f&do a la actividad llDlmor. En 

lot:J min. se pro"9o máll 1!1811teaimiento de lampueata, ~ ll!l ce ¡¡c¡¡¡¡rafü.ó. 

OfrOI ~ la han 1l58do eilrapollllldo 1111110 a toposrallu diferelJtell 

como l!pltein, Doke y Sajwaj~ (1974). quienes -6a uobrecorreccioo de movimientou 

apropiado& de manoa para corregir loa movimientos im?propi&doa de lll8llOI y pie11. En 

un wjet•> obsmvar6o datoa coalradictorioa pues 111111 se81111da Clltegoria de movimieruót 

inllpropisdos de pies ínmmen!ó emmdo !11!1 vocali:zacionoa inepropíadall fuerón 

rruprimidu.por modio del procedimiento. 
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Mas tarde en 1978, Ollendick, Ma!Boo, y Martlo, usarón sobrecomcción de 

IÍlllDOI para reducir la 11-ecmncia de conduela lllJloe&litllulatoria topograficsm~ 

mhr, y con olros wjetos usarón el milllllo. procedimiento para conductas diferentes. · 

Todas Isa cooductaa inapropiadas deaemenlarón pero fu6 más mctivo con IBB 

e~ topo¡¡odicament& similereo, y el nivel de las conductas autoestimuletorias con 

topografta d.ifemite 119 aprollÍlll6 a su L. B. al retirar el tratmniento. 

Otra forma do sobrecOtTec()ión con topografia ditereme es el ejercicio 

conliosente que usó Luce (1981). en un nillo con retsrdo que presenblba autoestinrulacióo. 

Loa ejercicios fuerón instigados con instrucción y lDl mlnimo de gula fisica y eBlllban 

presentes en su pi:lrón condudual, los ejercicios erán leves y accesibles de ser 

reati2ados en cualquier ambiente, ceda ensayo con!ingenle duró 20 seg. 

otro forma do esfueizo colllillgente, es el costo de respuesta (Luce 1981). que · 

del:relllellta la conducta por UD 11111Deuto en el esfuf.Jf'ZO requerido para obtener 

refimmn.ieuto, se usó con un nilla lllllista. al cual se le pedla que leyera ~ 

dtterminado timipo ames de permitirsele BUtoestimularse. 

Sbapiro, Bamt y Ollendick (1980). compararón la sobrecorreccióu y la 

rmricción fürica y obaervar6n que filer6n igual de efectivas para reducir la estereotipia 

yparaobteneruomod~o incremento de cOllductJ.u¡ epropiedas·ennil!os ret&rdados. 

Harria y Wolchick (1979) usarón sobrecomcción y RDO con T.F. Loa 

re=lta.doa no fueron claroºs en cuaoto al T.F. y el RDO, en tanto que la sobrecorrección 

reduj~ la conducta estereotipada blanco, pero !rajo un incremento de olnls conduclaJ 

eatereotipada. 1 

1 
¡_ 
¡, 
1 
J. 
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Es impoftmrte considerar: que el objetivo de la técniea de eobrecorreccióo, la 

eosclla::za y motiVB.Ción de conductas adecuadas al mismo tiempo que· decremezdar · 

insdeciiadas, pocas veces se cumple, pues las conductas ejecutadas durante la 

sobrccorrección no se llUIDtÍenen. Por lo qtÍo es necesario proveer ID! ambiente semejllllte 

que asegure una alta frecuencia de reforzamiento para las conductns alternativull. 

La 11plicacióo de la sobrecorrecclóo es complejo, requiere de tiempo y de 

personal entrenado. No cocsidera conductas incompatibles que fimcionen como 

reforzadores lllllumlea, ni la furu:ión de la conducta estereotipado, ni las diferencias 

individuales de loo p!l:lrones de coveriación conductual. Y debido a IB8 individualidades, 

el conlJ¡cto que implica la sob1"ecorrecci611 puede Per egadable para algunos 6 por el 

contnuio muy aversivo, convirtiéndose en impn!ctico y pelígros11. 

TIEMPO FUERA. 

Pe~dergas (1972), al tnlbajer con 2 llÜlo& que se aislaban doscubrió que un breve 

ai~himiento por llllll c011duda inadecuada SllprÍmió conduelas estereotipadas e 

iocre!llentó conductas no tmtadas como tocar, hablar, responder, etc .. 

El T:F. es Cllnln!pl'oduceirte, pues los BUjetos OCllpllll eflte tiempo pl!l'll 

mitoentimülme, Y mientrns eiztén en T. F., re les rcllln la oporllmidml de ~ 

conductal o.decuadas •. Y por illlilllo les propiedadea averuivas del Tiempo FUera · 

r.!ependen en gnm ~dida de 18!1 propiedades refor7.811teii de la situación e&peclfica. 

CASTIOO 

Romanczyk.(1977), aplicó a 2 nidos con retardo un golpe en la l11800 y les decla 

"no", cuando emitlan la conducta estereotipsda No observó diferencias en la efectividad 
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de loa pn>BJ1llllllS de nizán fija (RF), y rm6n Vllriable (IUl5), ni en los etectot pósítivos 

del castigo aJ incremenlar: juego, concmcta social y ejecución do iarvas acacl6micas. 

El co!dacto fbrico, uoa bofotada, fh6 usada por Koegel y Covnt (1972) con ni11oa 

llidistaa pwa evitar la autoestimulaci6n e implemeriblr un aprendizaje de discrimillación. 

También fué utiliza.do por Koegel, Firestone Kramme y Dunlop, (1974). quienes 

demoslnlr6n una covariaci6n fiu:cional entre la eatereotipia y jugar apropiadammte. Al 

aplicw llll golpe o breve inmobilización de las partes del cuerpo involucrndas en la 

retlJlUC1lla estereotipada s& inmimen!ó el uao de juguetee, ocurriendo, como: "· .. 1lllll 

iOOancia de covarie.ción conduclusl, en la que cuawfo llllll. reepuellla (BUtoealimulación) 

fu6 manipulada, otra reepllMa no msnipulwfa (juego spropi&do) cembió también ". 

Orteue, Ho818 y Homick (1970). usar6n estímulos BUditivoe awnivos 

(distonióu, ruidoi fuems o interrupción de la m<isica). en un jóven con retunlo e 

illvideDte, para dimúnuir llll condu.."la de balance11r11e y aplaudir al ritmo de la música. 

La combinación de m6todoa es más afectiva se/!fl.n Mnyhew y Harria ( 1918 cit 

POf' Jotmeon y Bllllllleílller, 1981), p~s redujerón la estereotipia 11B1111do choqueii· 

el~cot y 15 seg. do T. F., pero un sujeto pres:tlfó a,gresión hacia el entrenador y el 

olro sujeto ovitó al lorTlpOU!a. 

Algunos ÍllVestigadores bsn observado incrementos de conducta spropiada al 

suprimir la !lllloestimulru:ión, mm sin refomu!or (Rísley, 1968. cit Koegel y col. 1972) y 

en 1965, LoVB88, Scbaeffer y Siounons (en Koegel y col.1974), sugirierón que loe 

incremen!Ga de la conducta altemativu fueran el efecto del castigo físico. Pero Koegel 
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y Col.. (1974), consideran la posibilidad de q11t1 el decremento de la aotoosiimulÍición 

· afe~ el oiwl de conducta apropiada ocurriendo llll incremento para mantener 1111 iúvel 

óptimo de eslimulaci6o sensorial. 

Antes de pemar en el C1lltlgo como técnica, 11C debe considerar quo en 1111 

principio fü611111Y alentador pero presenta problemas de ~ernfü.acióo, maolenimiento y 

efectos emociooalos colat~es. Y sólo debe ser utilizado cwmdo técnicas menos 

a.vereiVBB han frMasado, contemplando las mdricciones edminil!lralivan y éticas 

implemevtudllll para prevenir su 11So indiscriminado. Pero sin olvidar que un sujeto tiene 

ll!l derecho primordi;il y ea ol derecho a \UI servicio eficaz, mmque se11 averaivo, 

bu:cmulo si611lpfe latécnicamlill leve. 

MOMENTO CONDUCTUAL 

Es llllll técnica re!ativmnente reciente des111T01lada por Mace y Belflore (1990). 

donde uoa secuencia de peticiones do alta probabilidad esll!bleció 1111 momento de 

complacencia que incrementó la pnibubilidad do realizar Ullll mrea. Su uso redujo la 

aversión de las tareas, implementó la demanda de asistoncia y dec:mnenlo la conducta 

estereotipada mantenida mterionnelllc pcr el escape de las demandas.~ 

Su ÍmloYBClón comiste en COlllliderar concluctas de allll probabilidad, tl!I vez 

reforzmúes y aal crear 1111 lllOOIClllo 113flidable u óptimo mitea de realizar una conducta 

de baja probabilidad, hacen fhlta lllW investigaciones para comparar llll efectividad con 

loa posibles efectos imieaeablea como el negativismo, los cuales pueden existir al 

continuar pidiendo llllll conducln de baja probabilidad de ocumncia. 
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AtTroMANE10 

otra t~cnica relativamente lllleVll es IDl paquete de automanejo ideado por 

Koegel y Koegel (1990), en donde loo sujetos se autoiregielnlbm durante 10 min. en tm 

formalo de intervalo continuo i:on tm signo de+ ó de • si identificaban en ellos mismos 

. tma COlllbcta csterolipada o apropiada respectivamente. Posterionnen!e, lllll marcas 

eran intercambiadas por tm réforzador, llllllque ocunió tm decremento de la conducta 

estereotipada, algunas veceo se observó ineXBCtitud cm loe regietroo. 

Més tarde, Stahmcr y Scbreibmnn (1992), usarón tm paqnete d~ mitomancjo para 

ensetlar a 3 nitlos con autismo a jlJ8lll' opropiudamente. Observerón generalización y tm 

decremento en la conducta &Utueatimulaloria inversamente proporcional al juego . 

. COlllliderarón que el decremento se debió a su incompatibilidad fleicacon el juego (en 

1 nitlo, pues los otros 2 podlan realizarla sinwltnnemnente ), ó porque el juego servía 

como UDa fuente sltemnliva de estimulación sonsoriol Y creyerón que el combitmr el 

monitoreo de su propia conducta (atendiendo activamente a sus propias acciones), con la 

estimulnción sensoriel por usar juguetes y con el reforzamiento diferencial de 1Wevas 

conductas fuerón importsntes para el decremento de la ouloeotimulecióo . 

Uno de los pri!Ícipalee méritos de éste método es el ayudar a las peruonas a 

reconocer su propia conducta estereotipada, clmrificarla y iralar de evimrla, poro existo 

la pROOJP!ll:ión de si esta conducción por parte del wjeto es realmente confiable. Y 

es necesario repllllllear los niveles de fi.mciomimiento, para establecer si esta técnica 

H fkvorable pura todos los sujetos, 6 si ademés del entrelll!llliento ·en la 

diecriminia.ci6n de la conduota estereotipada, se requiere de algún longuaje funcional .. 
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EXTINCION 

Tmnbién se ha utilizado la extinción de la condÜcta autoestimulativa quitando él .;; 

acceso a alguna füeote de reforzamiento ·sensorial como el ocultamieotCI visual de 

McOonigle, Duncan, Cordisco y Bmrelt (198;?). y el ocullamieoto facial de Zegiob, 

Jenkins, Becker y Bristow (1976). Rincover, Cook, Peoples y Paclmrd (1979) 

identificarón los refomidores sensoriales que mantenian la comluctn llllfoestimula!iva 

y evitaron BU acceso y usando dicho reforzador para incrementar el juego apropiado. 

Tal vez el principal problema sea suspender el acceso a la füeolo de 

reforamúento co11Bistento y contigentemente, dunm!e 24 horas del día pera asegurar que 

el·refo17.amieoto no ocunim en \lll:t forma vnriable, ya que las conductM reformdas de 

. éstamaneranllllllllieoenpor más tiempo y son dfficifoa de erradicar. Una alternativa 

al período de observación conti111111, podrfa ser el indicar. al wjeto por medio de 1m 

eetlmulo discriminativo CU1111do el acceso a fa fuente de reforzamiento por la conducta 

estereotipada no serápennitido en unaform11 consi&tente y contiógente. 

RESTR!CCION F'ISICA 

La mipresión de la cooducta esterotipllda se ha resuello deficientemeute con 

restricción mecllnica, pero w uao prolonaado puede provocar " ... desmineralización del 

hueso, acortamiento oo renOOm-8 e in.."ll!icicacia del domrrollo motor", la re~ción de la 

conducta social cf!lre el JJlllo y el pmowú e interfiere con la realización de conducl:!lll 

adaplalivas (Pace, Brian, Iw-d!a, McCosh, 1986). mmado a que algunos individuos · 

parecen apreciRr la restricción fleice. (Favell, McOimsey, Iones, 1978). 

En 1976, Barldey y Zupnic!c, utilizarón restricción, y RDO, para la estereotipia 

de una nilla con retardo, el decremento llegó a cero y observarón generalización en los 



periodos sin lmlllmiento. El proc:edimiento do la mtricclóo era decir 1 no 1, varias 

~s y 111!.ietw 1111 manos a Jos laL\ol, CU&Ddo la retipODdiO!é c:eeaba, la soltab&n y se le 

recomendaba no reincidir. El refmzmniento fh6 COlllNlible y olllQlado cada . mio., 

incremeulmdow basta 10 miD. sin la presencia do est«oolipia pin recibir ol roforzador. 

En 1980, Ball, Cnmpbell y Barbmoyer, tmaróo 1111 " eulllblilledo" cpw comem. 
aire, en 101 brazoa do 11118 Dl'!itt retardada. para suprimir su proloopia Ollerootipia da 

1UCcióo do! dedo. El enlllblillledo no re&liingia IOll movimientos y '" inln>dojo RDO 

para desvanecer 111 presión haatn. cero e11 floxión y .mensióa. So poem deWcir ciuo el 

Olllfmulo (entablillado) que so uoci6 coo nn procedimiento (~ccióu) r.dquiri6 

propiedades diacrimin!lliVllB aunque el procedimiento ya no estaba fuocicoamlo. 

También y Pavo y col (1986) clemalccierón la rea!rlccióa pamndo do 1111 Jll)8nlto 

protector rfSido il llllZI bftlldaa oltlsticUir en 11111 l!llllecas. IBB CUll!ea adquirierón COlllrvl 

do eatúmlos Íoble lu condoclaa ~- Ellos logn¡r6o una llwfereocia dol 

con!rol do restricción IMrioica a l'ellricoi6o cimbólic& 

Rolider y Vm IIOOtien (198S), i!Wan la reiiricci6n mm- y Ollllellm 111 nillo 

IA ll!looon"e<lCión durlllllle T.F. en una NqJina. Colocaban al nil'lo ttc::lo a la pared 

impidieado al&m m..n1/i¡¡¡ieoio, si lo IU!cla so le mlriosia por bm imo como llll aegvodo. 

Una vcd8ja es el breve tiempo quo .., requiere pan cu aplicacicMI, y 111 demlubüa. es la 

neccaidad de 1lllll eaqulna para Clllletlsi' al sujeto a 111.dormtringir eu movimiedo, tal 

vez &erfamú COUWG!• 118111"un ellflmlo -Wle y 1ililu:riminntiv quot le indicera at 

11!ieto etumdo deba lünilsr laemísióo de 1U ~ esfereotioptlda. 
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INIBRRUPCION DE LA CONDUCTA 

Otro procedimiento que se ha utilizado con frecuencia en varias investigaciooos 

ee simplemente inlenumpir la conducta por breve tiempo. Una descripción detallada la 

realizan Arzin, Besalel y Wisolzek (1982). Ellos lo u!ilizarón para interumpir el 

momuuiento asociado a la conducta wrtodeatructiva y lo disederón para limitar la 

dufación de cada episodio y para limitar el reforzamiento nsociado con la conducta, entre 

otros objetivos. El procedimiento consistia en inlenampir la autodestrucción, deteniendo 

las manos del nitlo y llevándolas a una posición de reposo ó aobre In mesa por 2 min., In 

instigación se deSVl!Jleció, tocando levemente ó sombreando. La duración d~ Ja 

interrupción füé gradualmente reducida, hasta U!!Os pocos seg., 6 con Ja indicación de 

mmJloner las ffillllOD et> 6U regazo 

A veces Ja interrupción sola no tiene impacto sobre la conduela olljelivo y es 

necesario implementar progrmnBll de refoizmuiento diferencial (Undeiwood, Figueroa, 

Thyer, Nzeooha, 1989). 

ASOCIAR UN PROCEDIMIENTO A UN ESTIMULO 

Un estf!Dlllo que le indique al wjeto cnsndo limitar Ja conduela estereotipada 

asociado con LDl procedimienlo que interfiera con la dunwión y con el acceso a Ja fuente 

de refo=iento, podr!a dccromer.tar la conducta problemtL · Este estúnulo podrla 

fimcionar como un eS:.úuulo discriminativo pora el S!ljeto y limitllr su conducta 

BUtoestinmlntoria, podrfa Gt'l· fiwilmente utilizado si pudiera traeladnrue y colocarse de 

tul forma que el nillo pudiera cba~rvnrlo o sentirlo sio que interliriera con la aparición 

d~ olrnn conductas e.ceptablea •omo jugar o intenlciuar con otras personas. 
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Las condiciones meocioniulas anteriormente se obrervar6n en el estudio de Foxx 

y Shsph'O (1978). Ellos usar6n ll1lll cinta cuya 81111enci11 indicaba el comienzo de uo T. F. 

de RefOl'1.llllliento social y comestible para di&minuir la conduela dimiptiva 

El disefto fué del lipo !\BC, donde A füé igual a la Linea base (L. B.), cootando 

las ftecnencies de las condnctas disrupti'Ymi. La tliae B, ibé de reforzamieoto comestible . 

y social (lllabllllZllB, aomisas, locsrlo) por conductas apropiadas (lrnbajo académico, 

buena conduda y usar la cinta cerca dl'll cuello), cada 2 . .S min. siempre que no mosttam 

al~ diarupción. La condición C, füé de T. F. máll morzamicnto, ai el oiJl.o molltraba 

una mala conductB, el maestro le quitaba la cinla, y le decfa que sio estaba portando mal 

(1>Epecificlllldo laconduclll). Y comenzaban 3 nún. de T.F. de reforzamiento positivo, el 

. T. F. ora exlendido bastn que la conduela disruptiva. ~'Osara. 

El misino procedimie!l!o fué utilizado por McKeegan, Estill y Campbell (1984). 

en 111!. wjeto con retardo y autista que presenlaba conducta estereolipllda de ella 

ftecuepcia, la cual fué reducida a nivele2 cercauos a cero siempre y Clllllldo estuviera 

preseme la cintls que 11Barón como estimulo discriminativo pnra recibir refomunienlo por 

la conductl incompatiblo con la auloeetimuleeión. 

De la revisión, se deduce que loa resultados en el tratamiento de la estereotipia 

son inconsistellles. y se meincionanln los incovenientes d~ las diferentes téaliCllll. 

Además de la conduela a decremenlar se debe cotllliderar el pl)jlel que juegan 

loe diferentes eslúnulos que intervienen. Esta delennioación de esl!mulos ha llevado ni 

replanteamiento éle la conducta dentro de 1111 análisis funcional, p!ll1l conocer cuales son 

las vmiiiblea que colllrolan la conduela y sus fimciones en el ambiente. 
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Los investigadores eeblo de acuordo en-la importancia-de conocer los eventos . 

·que mantienen una i:onducta, sin embargo;·, a<m no. se; cuenta . con mJ !ratmniento · 

'accesible, rei>roducible y collliuble. piim decremenlar la cooducta estereotipada que 

,permita brindar la,oportunidad·a· lo.é niJ!oli de ocupill'Se· im\s tiempo en_ conductas 

. deseables.··:' 

Repp y col. {1988). ergwneulml 'lile lo~ diferentes procedimilllllos de lralamiento 

· inefeL'livos no ·coruiidemn 189 condicionee que llllllltienen 11111. conducta:s, y establecen; 

"que el lnltamiento debe estar basndo sobre lUI onélisis flmcional de la cooducta y su 

c:omexto mnbienl:ll." 
.... ' ... -

En el l!llálieis fllllcional los -individuoii ilon ·~estos a un embieote de 

condiciones colllroladaa. díaeflados para . molar ·les variables· que mantienen la 

conductn. 

lwala,.Doney;.Slifer; :sr.tlllÍllll y.RichmOGd (1981), deRcn'bierón im pi:oceso de 

!!lláliais fimciomll para determinar I• variables ambienlllles-.i:omo•anleccdelltes·•y: 

cons~cuentes que pueden afectar la tmra de out00estrucci61L Uearón 4 aituacionea; 

a)' dell1lpl"obaci6n· · social:·con atención cotinsente por· ant~,estruccióo,;.(reforzamienl9." 

positivo), 

b) demarula 11Cndémica: quitnr 13!1 demlmdas do les tsrees 'c~es'¡eobre la 

emisi6n de la eutod1>etrucci60 (reforzamiento negativo) 

e) sólo: colcarlo en un cuarto solo (reforzmniento perceplual) 
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el) juego eslrutturado: inlenicción social dada colltingemememe en tm juego apropiado 

( CO!llrol). ( cit ·por Day, Rea, Scbmsler, Hersen y 1olmsoo, 1988: Steege, Wacker, Berg.. 

Cipld, Cooper 1989). 

Lea relllllados indica-ón que la ocurrencia de lllllodmrocción varió 

C0111Jiderablememe, enlre y deolro de los sujetos. FJI algunoe,. la lllllodestrucción fü6 

osocieda con estlmulos especlficos, y en otros se asoció con diferentes fuentes de 

reforzamiento. 

El objetivo del Análisis fimcional es elicitar descripciones de autecedentes, 

consecuemea y ccndicionee ambielllllles comG hora del día, presencia de otras persOM3, 

. logar, demanda de instrucciones, nivel de actividad, etc., que están eaociedos con la 

ocum>ncia y no ocmi-encia de tm probfoma conductual (Luieelli, 1991). 

Pera tma observación sistemática de las conductas típicamente se usa ID! rogistro 

de intervnlos para sellnl&r el nillo objetivo, y im detallwlo wullisis de conlingencillll 

sociales. Además pueden US81'Be registros d1> observación multidimensionales, e incluir 

varias cónWctas objetivo y la Interacción de respuestas {Luiselli, 1991). 

Los regimros multidimensiO!!!!les ~on útile!J, pues a veces, 2 6 mtl.s estimulas 

m=ti:mon la eondu..-tn, Stcmner {1953), propll:l6 el término "con!rol lllÍllliple", para 

describir defecto conductual com6n d3 2 6 más operaciones (en Smilh, lwalll, Yallmer 

y Zarcone, 1993). 

Repp, Felce y Barloo (1988) mencionan las posibles condicione! que mantienen 

la conducta estereotipada y pueden ser: el reforzamiento positivo, el reforzmnienlo 
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. negativo y la-autoestiumlación;sensorial .(Mw:e y Belfiore, 1990; Macé,IJrowder y Lin, 

1987; Rincover, Newsom, LoV8ll8 y Koegel, 1977). 

El hecho de que la eslereotipiu sea 1111a openmle coolrolada de manera,m(Jltiple 

indica que hay varias formas de tratamiento que pueden producir resultados positivos. 

Para soleccionar el tratmnieoto potencialmente más efectivo, ei necemirio detennioar los - · 

eventos que al presente están maoteoiendo la conducta, pues " ... la tarea ilmdamenlal de 

IDl agente de lolervención es esclarecer que füocione11 sirven en ese momento al 

repertorio del oillo y entonces eruied11rle les funnas apropiadua para servir a éstwi · 

fbooionH11 (Ayula, 1!)91 ). 

Stegge, Ww:ker, Berg, Cignmd y Cooper (1989), usaron un análisis fimcional 

para decremenlar la conduela Blllodestructiva en IDl oillo sovermnente discar-acilado que 

la eidtibln on aiblaoiones de demonda. 

E.n 1988 Da:y, Rea, ScillJssler, Hersen y Jolmsoo, utilizerón el análisis tlmcional 

para conocer laa variables qtie coolrolan laa respondiootes. Ulilizarón 3 condiciones: 

a) En la Condición de Reforzamiento Positivo, se le roforzaba con nlgím estimulo 

preferido (actividad, objetD Ó comestible), por 20 Ó 30 seg. cada vez que eautfa la 

conducta sutodllstriw.iw. 

b) En la Condición de Reforouoiento Negativo, la autodestrucción fue seguida por :t.0-30 

1eg. de eliminw:ión de 111 lllrea Después se 811Wlciaba que era tiempo para trabajar y se 

le presentaba la tarea nuevamente. Las tareas fueróo variando a través de las sesiones. 

e) La Coodición de Entrada Sensorial, se llevó a cebo en 2 fonnas, en la primera el 

sujeto fué colocado en ID1 cum1o ó parte vacla del ealóii, en la segunda forma habla 1111a 

persOOll presente. El propósito fué determinllr si la mllodestrucción mostrada durante la 
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-condicioo de mirada 11emorial fh6 un illtento pera obtener el refl>mmliento positivo por 

contacto con el cuidador. Si ésto fhera el C\180, se esperarf1111 tasas más alias en la forma 

con persOllllll preaente. 

Los dato& indicaron quo 2 pmOlll!I emiU1111 conducta eutodestructiva bajo 

condiciones do rWmmniento, y el último Bqjeto lo huela en ~ciooes de eninida 

11e1111orial. Los tnllllmientos füerón procodim.ieotos de reforzmniento ~cial. (RDl) 

que ~IW., la aotodolitrueci6a por ri>spueatss fhnciolllllmente equivalentes. Asf la 

Blllodestrucci6n IJllllllenidn por refumdores mediados socialmente se reduj6 por el 

eolre!Jamiento en respuestna de commücación alternativa; y para la outodentrucción que 

füncionó como emmmeción s=oriaJ se WIÓ ademáll !eve resfricción. 

Fn 1991, Rolidcr, Williams, ~ y Van Houten, por medio de. un lllllllisis 

füncionel. observarón la relaci6n mire 111 ostereolipia y la ei:timulación sensorial e 

implemeu!ar6n breve reslriccci6n de movimiento (BRM) de 11111 manos de loa BDjetos 

llllido a llilll reprimenda. El ntJUltado fü6 una reducción cercana a cero que se mantuvo 

en el seguimieito. 

Una bip6tesis propone que algunos problemas de conducta 100 un medio de 

Cll!ll!!!rlC" .. ción llO vmal. y pueden aer diferentes en follnl!, pero equivalentos en fimción, 

y ol fortalecimiento de UDH.debeña debilitar a la otra (Ciplllli, 1990). 

COllllO flmdamento, Carr y Durand, (1985) obaervnrón que lns conduelas 

problemas (agesitln, betrincltes y BUtode!llrucción), füerón máB probables de ocurrir en 

1ilullci011e11 de bajos niveles de alención de los srlultos y en tareas dificile11, Y. s~ 
-·· .... ·.1_ 
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Schuler y <loetz (1981), pueden ser aliviadas por las estratégias alternativas de 

COllllJllicación. 

Una conducta alternativa puede log¡w el miBlllo efecto que la cooducta 

problema a lrav~ . do mediaciones sociales, tllmbi~ · en aJgunss cÍrCUllSlllllcias, las 

mismas topogndfa; do la conduela abmante pueden aen'Ír a funciones mílltiples bajo . 

difereateu condicioneslllltecodtlllea (Cipani, 1990). 

Podemos deducir que es impo¡illlltc conocer las variables que maolieiieii lwi 

conductas y la función de la conduela, pues el conocimielllo d11 lu conli!lgenciRB 

mdllrnlea que controlsn la re¡¡pondieme puede ayudar al desarrollo de estrategias de 

iaterwooionn de lralllmieato mala &fio-. 

La observación sbteml!lica do lu condiciones que numlienen la conducta 

esl!ereotipad3, no es el único punto que se debe considerar' para alc911Zaf IDl cambio 

conductual efectivo, otro puoto importaote es la determinación de los refol'28dores. 

ESTA 
SMlR 

TESIS fJO DEBE 
DE LA SiBLWTf CA 
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3.l DlrrERMlNACION DE REFORZADORES 

El elegir los estlmnlos adecuados puede ser esen~ial para lop el cambio 

cooducluaJ deseado, de llhl la impor1llncia de seleccionar los reforzadores de entre 

Vllrios oatlmulos, en base: a llllll observación sistemática de la aproximnción y duiación 

. de uso de eutfmulos y de permanencia en nctividrules preferid11& (Orcen, While, Halford, 

Brlttain, Oardner, 1988; Pá<:o y col. 11185; Kooge!, Dyery Bell, 1987) . 

. Jolmson y B8llllleister (1981). reali.zarón consideraciones importlllltes en la fuer:r.a 

del refurmdor. Su selección no debe estar basado simpleme:ite en la disponibilidad, 

filcilidad de adminilllnlción 6 tradición. Otro DBjlecto es la privación y saciedad del 

. eutlmnlo: w estimulo altame11te deseable puede no tener suficiente fuel'Zll. para ser usado 

como ref01231.!or &i es aprovechable libremente por el sujeto en olrnll condiciones. 

Jgualmea!e, si la ca:didw:I es cxcesiva tm reforzador pre'-li11111ente efectivo, p!!ede perder 

efectividad al ocurrir la saciedad. 

Repp, Ba:ton y Brulle (1983, en Pace y col. 1985). menciorum que es probable 

que al menos algunos de los fracasos para efectuar cambios couductuales puedan se.r 

atribuidos n1 defecto de 111 selección de estimulo más que al mal ID8llejo de les 

c~cian.. 

En la búsqueda de estúnulos adccurulos, algunos investigndoree basándose on el 

planWiüniimto de Lovaas de "reforzmuiento perceptual", mm Menladi> que loa eventos 

sensoriales pueden ser usados como estlruulos reforzantes. Existe una t>.llación funcional 

enlrc la condrn:ta operante y sus consecuencias sensoriales llamada "refornmiiento 

sensorial", la cual se refiere a la propiedad no condicionada 1h los eventos se~oriales 
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para incremoolm" lll probabilidad de ocurrencia de la cOnductu · (Krieh, 1966, en 

Rincover, Newsom, LoVllllB y Koegel, 19n). 

Ya desde 1977, Rincover y col., determillllfÓll las propiedades reforzantes de la 

estimulación .sensorial para los niftos autistas· y observarón que: 1) los eventos 

sensoriales pueden ser usados como eirtlmulos refommtes y producen una alta lllsa de 

· respondieole mmrtcnida a través del tiempo 2) los eventos sensoriales elegidos como 

reforzadores eran psrticulares 3) hubo variación en las respues!aB diurias y 4) la 

saciedad era mndada con un pequefto cambio en el eveolo sensorial recobrando su alta 

tosa de roepondi<mte. , 

Los reforzadores sensoriales exhiben más resistencia a la illlCiedad que loa 

reforzadores comestibles, los niftos trabajan y eprenden más cuando son usados eveolos 

múitiples-seruiori!l!es, y promueven más interacción enlre el nillo y el orubiettte, pues 

algunos requieren más participación y no sólo la nceptación pasiva del alimeolo 

(R.incowr y col, 1977; Rincovei-, Newsom, 1985). 

Rincover en 1978 (cit por Rinc1.>ver, y col. 1979), demostró que los decremeolos 

en la antoestimulnción son debidos ni retiro de una consecuencia sensorial particular, 

considerllndola como IJ!I refot'Z!!!!orllctl!rcl. 

F.n 1979, Rincover, Cook, Peopleo y Paclcurd implementarón procedimientos de 
~xtinción sensorial, retirando sistemáticlllllente 1211 cOllSecuencias sensoriales. Loa 

remlll!dos dej::rón eülrever l) que la conducta era llllllltenida por refol7lilllien!o 

sensorial y cuando éste era retirado la mrtoestimulación se extinguió, 2) los reforzadores 

sensoriales para le conducta mitoestimulatorin tmnbién sirvierón como reforzadores pura 
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1111evas coru!uctlla como UBar'iijíi'opiádam~jugueles-c¡ue provetan est!muloo sensoriales 

parecidos y 3) las gammcias de lralmniento era durables en .la ausencia de mor?.adores 

ntmlol. 

Pace, Ivancic, Edwanls, Iwata }' Page ( 1985) identificar6n los eslfmulon 

. preferidos y obsl:l'Vlll"Ólt que· se produj~n niveles más elevados de respuesta que con 

loa oafimuloe n(; ~dos. 

Preseull!bm:t un estimulo el paciente, ai se aproximaba en S seg. se le fiu:ililaba 

el acceso por S seg. Si no habla aproximru:i6n el paciente era ümtisado a uprobiil' el 

estúnnlo ( el ccmponente instigacfon fué incluido para . BSegllrlll' que la "falta de 

preferencia" no fuera solamente una función de la no 1imtiliuridad con el ostfnmlo ). Y 

una 1egunda oporhmidad para reriponder era fiu:ilitada. Si :icunia una respuesta do 

o;>roXilnación, nuevmnente se le dnban S seg. de ~ceso el estfmnlo. Por el contrario si 

no había respuesta el siguiente eslúuulo era presentado. 

Lo!t reapueslaB fueron categorizodas como 11proximaci6n que era un movimiento 

del CUlllJ'º hacia ol objeto o evmll' en S seg. en cualquiera el primor ó segundó 

OBt&wlo de prueba. Y la no ocurrenda fM la mreeni:ia ~ alguiia respuesta 

dlfoconcial domo d$ S seg. 

Bsündose en ésla investigación, 3 allos más lart:le, en 1988, Oreen, Reíd, 

White, Halford, Britblin y Oardner, rumrón varios eslfnmlos, algunos eran usados 

ñcuei:!emeúe como rcfurzadores en reportes previos. Cada sesi6n comenzó con la 

pteaentaclóo de tm estfmulo durante S seg. en loa ql!C se les inBtigó a tocarlo, 

' probarlo o mirarlo. Despué1, ao condujerón loa ensayos con la presentación si el 
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estimulo, si el nitlo exhibia evitación o no ocurrencia, el estimulo era quitado y un 

iruO\fo ensayo era comenzado. 

La aproximación fbé un movimiClllo corporal epareotemente vohmf!llio hacia el 

eslúmJlo, manteniendo conlacto visual al menos 3 seg. con lllll1 oxpresión filcial 

positiva o vocalizacióo positiva deulro de Jos S seg. de presentación de los eutfmulos. 

La evitación fb6 vocolizución negativa, empujar el estimulo, o alej111'11c, dentro de los S 

seg. 

Sorprendentemente, la dt.>lermio.ación sistemática de los estfmuloa preferidos no 

coincidió cGn La dctenninacióri tradíciOlllll basada en la opinioo do los cuidadores, 

También se observó que Ion es!fmulos preferidl>o en la determinación sistemálica 

fimcionarón como refOl7.lid-Orea al ser aplicados contigentemente, en blnto qm' los 

consid6nulos preferidos por la opinión de Jos cuidadores no füncionarón asl, a menos 

que también hubieran sido elegidos sist'1nalicem~. 

L-01 patrones de preferencia de los estúJmlos son particulares y li6n las persollSll 

con eweraa discopacidade1 pueden demos!rar preferencias para estlm11los especliicos, 

los cualeti son empiricamento idelliiflcadol y analizadoo. 

Tal vez lo más diiicil de ia búsqueda de reforzadores efectivos es el encontnr 

!'flf0f7Jldorea sensoriale1 de fficil uplicación y disponibles en ID! ambiente lll!!ural. Lo 

más viable ea probar diferentes estfmulos (ya sen comestibles o sensoriales) para 

observar cuales son los pro1eridos y . descubrir estimulas quo pueden fbnciOllllr como 

reftlm!doretl y mantener un alto nivel de conductas deseables o altematiVll8. 
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Loa eslfmulos que fimciODSll como refcrz.adores pueden ser usados para 

encoolrar. tnl!amieutos más eficaces y o&tablecer IDIOVllll habilidades, ~endo en 

cuma loa filctores se ll8Cittded y priwción, facilidad de a¡ilicación y disponibilidad, 

lnlllmdo do que sean lo más nalunlles posibles. Todo esto· buscando llllllllener el 

· c:amhlo mctivo en lllnl!l lilml.ciooea, mmque esto es imporlanle no es el único filctor 

que debe COllSideranie para promover 1111 Cll!!lbio conductua1 y rwmtenerlo en la 

a-imJizacfon. 



8.5. 

También 1)8 importanto plll'll el éxito m 1111 lnllamiento conduclual, . incluir la 

generalización. · Stokes y Baer, (1977} · sellalan que lradi~ionalm~ . muchos teóricos 

han considerado la generali2ación · como nn fenómeno pasivo. La generalimción no lm · 

sido visia como lllla reapueata openmte que puede ser programada, sino como la 

deocripción de nn éxito "mdural n para cualquier proceso de cambio conductual. De 

esta forma en wries investigaciones se connidera como una prueba al final del estudio, 

donde se espera que aeumt la tnmsforencia de las ganancias del tratmnienlo ó el 

aprendizaje de mm sihmción terapeutica a una s¡tuación externa (Rincover y Koegel, 

197.5 ). 

Debido a que la generaliz.ru:ión pocas veces ocurro p11•· si »ola, en al8!J!1119 

lnvesüsacionea se hall menciOlllldo algunas lácticas para :fiwilitarla. Algunas de éstas 

· técticas son: costacto · con coosecuencies mdllraleo, reforzar ocurrencias de la 

generaliz.ru:ión, uaar diferenteu ejempl&re& (de eatimulo y de respuesta) e incorporar 

ealfmuloa fisicoa de lllltomcdiación que fbnciorum como elllímulos discriminalívos 

(Stolcea y Omlee, 1989). 

Kazdin reportó en 1972, que la b'll!!aferencia de las ganancias del lndamienlo a 

ll!llbientes exlmterape{Jlicon es la exctpción más que la regla y que la lnmsfemicia 

deberla ser planeada márl que depender do la' consecuencias inadvertidas del programa 

W1ado. 

• • 
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F.o eate caplflllo, · 11e han descrito diferentes t6cniC1111 para decrementar ia : 

eateroolipia, y se pudo detennin!lr que 8llllqU(I varias han reducido las conduelas, los 

reeultadoa han sido inc011:1illentes. · Se dejó en1rovor quo dicha aituacióo os porqué no oe 

c:omridero la realización de un enálisis funcionsl quo ponga en relieve la función de la· 

conducta y lm C011Sec:uencüia que la mantienen. También se mencionó la importancia de 

·JOB morzadares y lo e8'11CieJ de planear la genereJmwi6n; 

Por tal motivo, en la presente investigación se considera convcni~ utilizar llJla 

témica que letl8ll venlajas epcclficas como la interrupción do la conducta que Ullm'ÓD 

Azrin y col. (1982) que limita la duración de la ccuducta problema y el morzmüemo 

t111CM:indo. Tamhién se utilizará ua análisis furwionel "on bese MI la investigación de Day. 

y col. (1988) y m la descripción quo hacen del ln!bajo do Iwala y col. (1982). 

lgua.lmeol«> se ba programado la determinación siateruática dol refomrmiento con 

fuodsmenlo en la investigación de Pace y col. (198S} y Oreen y col. (1988). Y por 

6!iimo se consid.."f'Bn las siguientoa técnicaa para realizar la genereliZIWión como son: 

conlado cor. consecuencias oaluralee, usar diferentes ejemplares (de estfmulo y de 

respuesta) e incorporar eatlmulos fisicos de automedieciÓfl, mencioll8dos p()[' Stobs y 

o-e (lll81l). 

Todo esto para ayudar a reducir llll problema como es ~I decremento de la 

cotl<b:ta eatereotipada, que es un problema real y requiere la Msqueda de una 

solución satiaJactoria Pllra optimizar !os rel!llltados se deben plcnear las intervenciones 

bailndoao en 1 .... inveatigllciooes y posisoiones teóricas anterlol'lls • 

• • • 
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El retomar 1.u posiciones teóricas llllteriores, tiene 1m objetivo prim4Jrdial. · 
Contribuir al conocimiento de la conducta eatereotipada y ayuda" al COl!!rol de ésta 

conducta problema. 

· El contrcil de la conducta esrereotipada reprellelrta 1DI problma que quizás 

pudiera resolverue conociendo las conseClleDciea que la mamieiien y ulilizllndo uoa 

técnica quo IBB altere, sirviéndose de esllmulca fisicos de amomediaci6o que 

fiincionarbm como eatimulos diecriminalivoa. 

El usar un estfmulo discriminativo ayudarla por un lado a los tenipeutss a 

realizar prognwm de aclividades sin preocup8llle de eliminar o detener coaBfaotemente 

la conducts. estereotipada, coucen!nlndoae en lu condudas que ci!lm impllcitas tn dicho 

programa de aprendizaje. Por otro lado, ayudarla al nido a tener w estímulo quo lo 

indicara cumdo la memitipia l'O será pennitide, oprondlendo a controlar llU em!si6n 

cbimte ese periodo. 

Con bue en lo anterior y en 1118 investigaciones de extinción sensorial, del 

decremen(o de la cooducta diarupti'lll de Foxx y Slurpiro (1978), y de reducción de 

conductaeatereotipadade McKeegim. Estill y Campbell (1984), el mte;és en ol preuent.e 

lr!!bajo ea u&ar llD elitlmulo discrimim:livo fllcilmenie lrllBlaclable, do uao sencillo como 

una cinta colocada en la mufteca del nillo por 10 min. Obsernmdo si con la cinta 

· presente y up!ll"eimdo conlingcntemellle a la conduela esttrootipada un procedimiellto que 

inti!rllcmt coo su duración y su reforzamiento perccplual, puede la cinta adquirir 6 no 

control sobro la cooducta, de«~ por 11 sola w emisión. 
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Se hn cOMiderado a la conducta estereotipada como alllilnenle refOl'Zllllte y por· 10 

IDnlo no necesita de refbrZadoros externos. También so Sllbe quo una conducta puede ser 

. ~da si se quita el acceso a la fuente de refunamicnto, Asl mismo, IDl estimulo 

puede adquirir eoolrol sobre UJla conducta si so ~orea en repetidas oClllliones con tlll!l . 

COllBeCUCncia detennineda, con baso en lo 8111erior, se podrfa eelllblecer el siguiente 

pll!llteB!llÍento del problema: 

PLANI'EAMIENTO DEL PROBLEMA 

¿ Se puede decrementar la ocurmicia de la llO!ldncta estereotipada en 2 nilloa 

sutielml usmido tm cdfmulo (una cinla en lallllllleca), q1111 al qrarearlo con intemlpi:ión de 

la conduda podieru funcionar coino 1111 estfomlo disRimioativo para que los eujeto1 

dec:muouteo la emisión do la condUcta estereati~? . 



-:·._, 

CAPITULO CUATRO 

METODOLOGIA 
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CAPITULO 4 METODOLOOIA 

4.1 METODO. 

Para resolver el problema aoterior se determiD6 la realizaci6n dol lnétodo qu& 

· ae describo a continuación. 

HIPOTESIS DE 'IRABAJO 

Si 1Dl estlmulo ae aparea con ciertas consecuencias cada vez que aparece la 

cooducla, ese estimulo adquiere control sobre la conducta 111 fimcionar como estimulo 

discriminativo, eotoaces, al aparear tma cinta con. interrupción de la conduela, cada vez 

que ao emita la estereotipia, ~eta cinta puedo funcionar como eirtúnnlo discriminaiivo, 

p..-a cacnmenlw la emlai611 de la conducta estereotipada. 

OBJEll\10 GENERAL 

Decremeulllr la ocurrencia ® la conducta estereotipadll. 

OBJEilVOS ESPECIFI<.."OS 

-UliliZBr una cinta como estfmulo discrullinatiw para decrementar la emisión do la 

corxkicla elllereolipada 

• Identificar las diferentes consecuencias que Dllllllienen . la conducta estereotipada 

(reforzamiento positivo, roforzamiento negativo, y emmuhwión smaorial) 

• Detenniaar si un estimulo puede obtener o no control sobre la conducta estereotipada 
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• Utilizar un prowdimiento que CODSÍdere y altere 188 COllllOalellCÍll8 ·de la conduela 

estereotipada pma decremedllr BU ocurrencia. 

• Comparar el porcelllaje de loe iDtervlllos de ororrencia de Ja c:oaducta 

estereotipada en la Linea B1111e y eo las difereolell fiites. 

· • Observar ri incremiiobm o no conductas alternativas con el procedimiento utilizado 

para el decrémento do la estereotipia. 

• Utilizar el refomnnicnto diferencial para conductas altemstives. 

-Comparar el porcenll!ie de los illlervalos de ocurmicia de la conducta alternativa y 

deseable en Isa coru:licioiwa de Limia Baso ea les difefentes filsn. 

·Observar ll'i incrementan o no eondudlla altem&tiY11S con el RDA. 

VARIABLES OPERACIONAi.ES 

Las variables que ae tomar6n en c011&idecación füerón. 

VARIABLES INDEPENDIENTES 

a} illtemlpcioo 

b) Refor%mniento diferencial de COllC!udas Altcrnstivu (RDA) 

e) lillltln 

VARIABLES DEPENDIEN1l!S 

a} Conducta estereotipada 

b) Conducta descabli: 

e) Conducta alternativa 
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DEFINICION DE VARIABLES. 

Intmup<:ión: dctemr cualquier conducta estereotipada, repetitiva y •in fin 

pnlclico, 1e detenla la parte inVolucnida. del cuerpo durante 10 aegmidos, y 10 lo daba la 

instrucción; " no puedes ( específicerle la conducta al nillo)", cada '\"eZ que emitla la 

conducta estereotipada. 

Rtfol'ZBllllento Diferencial de (",onduct!U Alternativas (RDA): relbr7.amiento 

aodol que coDBiB!ó en acercamiento fiaico ·del terapeuta hacia el DÍl!o y que ora 

118Jl!dable para 6ste. El refor:zador comestible fu6 mm porción de alimento agrud1blo al . 

nillo y füé otorgudo después de que el nillo realizó alguna de tau siguientes coidÍctas 

alternativas. En la &Cti.vi~ de motor fino: rayar en llllll hoja con una tfllYola, erunimOlar 

cfrculoa de madera en su base, enslll'lar !lila l!glljeta en un lllblero, y en la actividad libro: 

iU8B" con una pelota bohlndola. Siempre se le describió la conduela por la cual se le 

brind<l el refornldor. El criterio para recibir el reforzador füé continaente a la condw:t3. 

alternativa y el tiempo requerido para recibirlo so incrementó paulatinamente. 

Lii:tón: llllll ciota de color blonco de 1 cm. de ancho por 17 an de largo para el 

suj..to 1, y 16 cm. de IK11So para el aqjeto 2. En cada exlremo se le cosió tela velero de 

1111 c:m. de !ergo, para que re sujrll!ra imnedia1amellte. Se colocó en cualquiera de lllll 2 

mullocsa del sqjeto. 

Conducta Estereotipada: cualquier conducta repetitiva, invariable y aio fin 

práctico, como golpear, fi'olar, mover. partes del cuerpo, golpear el llllllcrial, morder el 

material, introducir el mat.."lial en la boca, introducir algún dedo en la boca y presionarsl! 

los pllrpados. 
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Condw:ta Deseable: cualquier condw:la incompatible con la conduela 

eatereotipD y que DO &eS UDll respueala eapeclfica a alg6n requerimieoto 6 

l'lllremlmiento, senín consi~ equ1 Cilnduclll& como permanecer parado. aenb!do, 

cmninsndo y mmitener las numoa quieta&. 6 Íllleractllar con lm penonaa. 

tondw:ta Altemativa: c:ualquier cooducta que tenga m fin pnictico respondiendo 

a los estimulos del ambiente, el seguÍl' irullrucciones cspcclficns de manejo del material 

comojlJgl!i'con la pelota y llHll!'elmaterial de motor fino en forma correcta. 

. SUJETOS· 

l.Dll mjetoa fueron 2 nillos con el diagnóslico de autiGtau emitido con 

l!lllerioridad, que nlillhclan lo:i criterios de Colemso. (ver epéodice 1). Loa nillos füerón 

elegidów do entre S cp» fuer6n recotnelJdados por el penonal del CllDb'o debido a su 

-sivo nivel de condoota estereotipada. Al rcgislnlrtos s6lo·ae eligieron a los que en 

!O lllÍlllJIOc, emiUao In ccndada CBtercotipada al metl08 m 2.4 idm.'11101 de 10 aeg. Gin 

iJll>Od8r si fuera 6 oo coolinua. 

SUJEJ."O 1: Femenino, de 11 afto1 l mes,. con lenguaje fimcicinal pues comunica 

necesidadtl báicu, pero su habla ea DteCl!nicu, con ecolalia Mmonida, inversión de 

pronombm, rcplto emmcilllb amerionnente · escuchados sin o8lnlctunlr nuevas 

onwi~ Su pronóstico en la adquisición de lenguaje receptivo es bueno, no inicia 

relaciones aocialeu, rc¡¡ponde al moviinfonto y coutacto fisico con 8{!!11do y siempre que 

provenga de los rulultos, pues evita el acercamiento fisico con compu4eroa. El 

diagnóstico de l!lllismo fué realizado por una institución (DIF). 



SUJETO 2: Masculino, do 10 llllos 4 me5ell, con ICllgill!je funcioml; pues 

connaúca necesidades búicail 

eic:olalia domonrda e lntnediata, i · 

proo6stico en la adquisici6D de 1 

otras penoll8B, . te llSfllda el 

inmedillla&, presenta las IÍIJl!Cllles caraderf&tillllB, 

i6n de pronombmi. Delpu6s de lralmnil!llto bue:n 

·e recepefü·o, no mkia el acercamieofo flaico con 

ovimiemo y 116!0 en pccBB ocasiones rechaza el 

acerellllliento fllico con adultos rnquo generalmente eva.M a sus compafleroa. Preseala 

coaducla eaterooli¡mda. Su di fllico til6 de fibroplasia rectolenlic:Ular, c:on lllllilllno y 

relraso meata1, emitido por un m6 · co particular. 

ESCENARIO 

El escenario doode •e llev< a cabo la intervención fué en el Ceolro:Educativu 

Domus, A C., ubicado .en Méll!88 No. 44. La2 ~as que so utilizar6n fueron el patio 

de 2.0 por 2S 111111. eproximadRmenl ., con vari1111 1illas, 2 bSUCllll, varíes lima, llll8 

re&ballllli1111 y tm camiae!. Tumbién 1e UBllEÓll 3 cublculos de trabajo p y 6 con mirilla y 

el 1 sin mirilla) qua cooatan do UDa esa y 2 sillu y mido aproximadamenlo 3 por 2 mil. 

y ol salón de c8da Pillo que coosta do vmias 11!.illes y mes811 

Regiltro anecdótico: 1e u!ifü ~ en primera ilmtancia y sirvi6 pin deacribir la 

ioleracción del individuo con 1111 med o mnbieute y para definir operaciooalmem- la 

oonduda. So anot6 Wnmte la :ión los eetfmulos lfJll lilllóeedl1111 y le8Ufan a bsa 

cooducllls e:dlibidlll por el llajet11, psrn · dentificw estimulas antecedentei y COllllecuentea 

quo elllaban relacionados con la ejecuc 6n de la conducta estereotipada (Oalván, Oarcla 

yUrbina, 19lU). 
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El Re¡¡iJtro de Mu.eatra Continua penniti6 conocer 1i ocurrfa 6 no la cOllGlcla 

estereotipada de cada uno de los sujetos, determinar en C1l8lltaa .OC&lliones se reqúri6 

utilizar el procedimiento para la cooducla estereolipada y la ocurrencia de ·conductas 

altematiVBS y deseables. En vmias investigaciones se han usado registros de mueslra · 

continua (Coleman y col, 1979; Slecge y col 1989) 

Oalván, Garela y Urbina (1984), describen el procedimiento para obtener un 

regilllro áe muestra cOnlinua, el cual fu6: 

- Limitcr o aelecciDillll" las cu!egorios conductualeu 

- Limitar el tiempo total de Í!Jle'lVeuci6n 

- Anotar el escenario, la hors, fecha de registro, nombre 6 código del sujeto y actividad 

- Seleccionar el eujet? a rogislna' 

- Dividir el tiempo de obaervru:ióa en intervnlos 

• Accio1131' el croo6welro y durante el primer intervalo obseivar que calegorfas 

conducluales se presenlm'6n y 8!ll>tar en la prÍmbr1l casilla lo observado, solamente se 

eacribe llll!l marca por cntegorfa, es decir, se 11110!6 unicamente si ocurrió 6 no cada 

categorla cOllduelual 

• En seguidn, llin p!!!'lll" el cronómetro, se observaba de lllleVo al sujeto durante el 

segwdo intervalo y llC rcpetfa la opm!Ción, bssln torminar el perlodo de ob&el'VllCión. 

MATERIALES 

·Hojas & registro BDecd6tico. 

- Hojas de registro <b lllllC8fm continua. 

• O'on6motroa. 
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. ~ Lripices y gomas. 

• Una cinta de color blanco ( un lilllón de 1 cm. de ancho). 

• Alimentos (pllpu fiilas, paas con chocolate, cacalmates, pan de dulce, cereal). 

D~O 

El diseno que se utilizó filé m disello Reversible Multivariable, en el cual se 

realizó la 1111111ipulación de 2 ó. mll!i vmiabloa independientes. Según Caatro (1980) el 

diseilo Reveruiblo Multiviriable deb1> reunir las Biguieutea caraderlslicu: 

· a) pretenbir por lo monos una .reversión, os decir, por lo menos debe exilllir una 

rocuperación do la lima bll3o original . 

. b) al marloa, so~ meoipulll' más de una variable independiente, ya sea 1118 n la vez ó 

vsriBB de ellu coojuntsmente, 

c) el ordm de las sécueucias puede vmiar, 

d) no hay 1111a restricción en aJ8Dlo al llÍlmero de condiciones. 

CMlro (1980), también sellela que la ~ recupersción de la linea b880 es 

iimdamenl8! para hacer corn¡,':l:""..cioncs y para conl:rnrresbll· Jos efoctos residuales do los 

diferentes tratamioutoa 6 variables independientea en la medida c!o lo posible. 

EJ diseflo filé (!ti) ptll'll determinar la OClllTencia de la conducta emreotipada do 

cada snjeto, ll!ll. como la ocurrencia de conduelas deaellbles y eltemalivas en 11111 

diferentes situaciones 

Para abordar el problema se realizó la manipulación de variables, por lo bmto 

el tipo de ellludio fu6 experimental. 
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CONFIABILIDAD 

A travé9 de la invelltigación algumlll aeaionea ~ regí!ifradas por . 2 

observadores, wo de loa cuales 1111 conocla loa pormenocea del estudio. Se le c!i6 wn 

füta dt> las coodudas a registrar. Cada observador anotaba en su hoja de registro. de 

muestra continua, en cada uno de los intervnlos ei el nillo realizaba condnctas 

esterootipadaa, deaeablea y allemllliVB!I, asl como el número de reforzamientos y de . 

procedimientos de inlerrupción, se ponla una acftal codificada por cada clase de 
. coaduda. 

El indice do confiabilidad filé calculado dividiendo el IJ6moro de acnen:loa por el · 

m'.lmero de w:uerdoa + des111:11erdoo nmltiplicando ~l reaultado por 100. 

Con la utili2aci6n :le la siguiente fMmuJa 

-A __ X 100 
A+ D 

.El ngillro do confiabilidad e6lo se reali1.ó en 1111 filsea· de Linea Base, Lisl6n, . 

Liat6amdBlnlemlpciooyLislllGmás~6oamRDA 
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~.2 ·. PROcEolMlENTO 

Antés de la introducción de Ja lllllllipulación de variables se COll&idetó necesario 

llevar a cabo 1111 periodo de obserwción y llllálisis. Este am\liuis, consl6 do 3 partes qúe 

füer6n: registro imécdotico, detenoioación de reforzadores y mmlisis fimcional . 

ANAIJSIS PRIMO 

REOIS1ll0 ANECDO'nCO: Al comienzo de la intervención se utilizó un 

regilllro ~ tipo iioecdótico, para idenlificnr cuales er&n las conductaa eswreotipadaa, so 

tomarón datos de la !c>p0grufla de cada IDlO de los episodio& Sio inte;vecir. 

El regifllro ce llevó a ci.bo dunmte 10 minutos, y los escmarioa otilizedca 

füerón el salón mpectivo de cada ni11o, el patio y el cublculo en llll8 actividades 

habituales. 

DE'lEUdJNACION DEL REFORZADOR: También se llovó a cabo la 

dmrminaci6n sistemática de los e&!fmulos refOl'2Blites, ellponii!Odo durante 10 mio. a lo• 

niJIO!l a 5 enlfmul0:11 comestibl~s difmlltee, bwiados en las opioiOOC8 de los llmlpeullls y 

en otros elegidos arbitrnriamoolo, 18111biéo se coosideraróo 3 estúoolos flaicos do 

contado ccm personas. 

La lista de estlmulos para ambos mtjelos fué: 

• pDpBB miar 
•p11118s con chocolate 

• cacahuate& 
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-cereal 

-pm.ule dalce 

- baerl~ eosquillas en loa COlltlldoa 

. - ~ciade loa hombros 

- darle pslmaditas en la espalda 

Las seaionts comenzaban cuando al sujeto ac le mostraba el estimulo y ae le 

pregrmlaba¿quiem1 (especificmu!o el nombre del elllfmulo}?. 

DilllÍllilleDte en la primera presentación de cada eetlmulo, si el uillo se 

u¡iroDnsba, el elllfmulo le era otorg3do por S seg. y el Bignienttt eslímulo era presetltado. 

Si el nitlo no ae aproximaba (evi!Bba) al estfmulo, Be le instigsba a probarlo, ·pura 

amgurarquo la:lilllac!epreteroociaDofuenlol rosultado de DO mm- fiimilisrimdo con el 

evemo. Desputs ae procedla a uoa ~prueba, si se apro.'Úlll8b3, el eRllmulo le era 

ofDrgOOo(DDlro2:0 de papa frita, wmpasa, ele., 6 10 seg. de conlscto fisico), en csmbio, 

si DllW8llltlJte DO rospond!a en S ceg. el esUmulo ern quitado y se prea~a el siguiente 

estfmlllo en la lista. 

I.a uprol!imación se CODBidmiba si deo!ro de los S seg. de latencia el aujeto 

mipoodfa alinnalivamente, repella la preguola 6 iniciaba algún movimiento hacia el 

el!lfmulo. Si ocuma llllll eproximllci6a, el estimulo se le otcrgabs. re dejaban paaar 10 

seg. y se procodla a ~sentsr el •i1gUDdo eet!mnlo. 

La evitación era l\llllll!da mando dentro de loa S seg. de latencia, el nillo 

mpondla negaliVmncnte, realizaba movimientos pva alejarse del estúnulo 6 no 

· presenlllba vetbalización o movimiento alguno. 



. ANAIJSIS FUNCIONAL: Po!lleriormeulo so uliliz6. IDl procedimieutu de 

snáliaia fimcilllllll para detenoinar les CODSecueacies que coulrolaban la cuuructa 

Olltereotipada. 

Las uiluaciones ~: 

a) ailul!ción do atención 

b) situación sólo 

c) situación de demanda 

No se consideró impo~ utilizar llllll forma de conlrol Í:oum "8 el ju"80 (IWlllll, 

y col., 1982) debido a la caructerlstica de palr6n conductual rlgido y estereotipádo, que 

presentan los oiflos Rlllistas en relacié-n con el juego. 

Cada sesión áJr6 15 minolos, con S minuto~ do obsm'llCión para cada situación, 

divididos en 30 intemllos de 10 seg. Se utilizó 111 .regiafro de IJllleslra cootioua con el 

procedimiento que se1111hm Oalváo y col. (1984). el cual füé: 

·Limitar o sel~cciOt\111' les categorlas cooductualeo que fué conducta estereotipada 

·Limitar ti tiempo total d;i Íllt<>rVIÓt!CÍón, el cual fué de 15 minulos 

·Anotar el escenario, la hora, feclia de registro, nombre 6 cólfiso del sajelo y actividad. 

• SolecoiDllSI' el wjeto aregiutnir c¡oo fueron según el código 1 ó 2 

·Dividir el tiempo de observación en intervalos de 10 seg. siendo el total de intervalos 

posibles 90, específicamente 30 iotervnfos por cada situación 

·Accionar el cronómetro, en el primer intervalo observsr si occurrió ó no la conducta 

elllereolipada y enotnrlo en la primMD casilla, solamente se escrib!a una marca por si 
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acuña ó m la c:onducta edereotipada. indepeadieotememe de si ocm:rla en mú de llllll 

ocui6n en uo misíno inlenBlo 

- Ea segmds, sin parar el Cl'Ollómelro, se observaba de wevo al Blljcto dunmt.e el 

SOSJ!Ddo intemllo y se repelía la operacióu. basta tennimlr el periodo de observación. 

El material para ambos sujetoa fué: 

- 2 rompecabemir { fisin'a de ni!lo y de nd6n de 8 pie7.lll) 

• emmfador COD s,gnjeta 

• crayDlllll, hojllll blllilCBB 

- tomillos y tuercas de pléslico 

- clral!os de madel·a plil'll t.'OIOL'81' M su base. 

Debido a la topografia de !a Cllllduda eatercotipada definida ea base al regi&lro 

anecdótic:o, el Dll!terilll parcela jugar 1111 pllpl:>I importmd:e pero aún indeterminado en 

lllllbo1 eujet09, por lo que se decidió llDBlizarlo en cada mm de lee 3 siluacionea, las 

cuales podfao a« con 6 sin ms!erial. 

Las seaiones se llevarón a cabo ea forma individual, demro del cubfculo, se 

comenzaba con el sujeto 1 y después 1e procedla con el wjeto 2, de la siguiente D1811era. 

a) Situación de atención: So dejaba el lllllterial preseme y al alC8DCO del nülo, si Jo 

tomaba no se le dllba nin¡¡uoa insirucción para Dllll!ejarlo o dej!!l'lo. Cllando no había· 

material el nülo pcdla ocupm11e en cualquier conducta, en mnbns condicionen si el nillo 

pr1>11en!l!ba conducta oR!i>!'eotipada se desaprobaba verbslmente y se iotcrnctunba 

fisicame!M coa el RUjeto ~ S seg. contiD,gente a la omisión de la conducta 

eli!ereoti¡nula us:mdo el estlmulo sem.'Olial elegido· eo la determinación del reforzador 
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(®squillBB o caricias), irin especificarle que era por la estereotipia. Todo intento de 

acercamiento era satil!fecho, al igual que sus veroalizaciODe.li mm imitadas ó 

complacidas (por ejemplo: el sujeto decla "quieres cosquillas'', y se le he.cien. cosquillas 

CD loa costados do su cuerpo). 

b) Siluaci6n sólo: El terapeuta absndonnba el cublculo y le decla al sujeto "en m 

momeuto regreso, eapemme no te salgan", el material se dejaba en la meBU, de 2 fonnas, 

cerca ó lejos del aujeto. El eujeto 2 se esforzaba por alcanzar el material basta que lo 

tomaba (inclusive se lewntaba de stl asieuto), también lwbo sesiones sin e.cceeo o1 

material, pues era eacado del salón. 

e) Sibuwión de demanda: Cllll material presente (cualquiera de los mencioo.ados), se le 

instrula n wrarlo conforme eu función y se le dec!a In instrucción por ojemplil: (nombre> 

del nillo), raya la hoja'', si no la renlizaba después de S seg. de la!encia oe repella la 

imlrucción y si nuevamente no la realizaba. despuéo de In latencia, se le otorgaba 

insligación verbal y tlsica durnnto 10 seg., se dejaban transcurrir 5 seg. y m1evamente se 

come11211ba a repetir el ensayo. Si el BUjeto realizaba conducta estereotipada, ee le 

permitla he.cerio retirando las demanda.e durento 10 seg. No se le daba reforzador por 

terminor o continuer con la IBrea. 

Algunas sesiones se realizarón sin materinl, las instrucciones fueron: parnte, 

aientate, abre la puerta, ciere1 la puerta, pi-ende la luz, apaga la luz, brinca, agachate, ve 

he.cía ali!\ (se le seftalaba el IUF), ven, mírame. Las instrucciones füerón mencionadns 

al azar y la forma de eplicnción füé igual que con el material. 
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INTER.VENCION ·· 

· LINEA· BASE ( L.B.): Esta fi!So sirvió como lllll1 modicióo de conductas. Fu6 

ll1lll observación especifica de la ocummcia de cooductas deseablos, estereotiplldu y 

altemativu en les activi~s de motor fino y actividad libre. No ae tuvo alguna 

interacción con los sujetos oi se· intervinó oo la ocurrencia de las conductas ya 

mencionadas. 

La única ioslrucción de llSBr el IOlllrial adecuadameote se fo dió al inicio de la 

sesión. 

A partir de ésta 1ilse, se llevó a cabo un registro dimio con el sujeto 1 en 

actividad libre que podio reali.mnie en el patio 6 en el cublculo. 

Con el sujeto 2 se llovar6n acabo 2 registros diarios, wn en w:tividad libre que 

podlarealil'llll!O m cublculo 6 en el palio y otro registro ee 113Vó a cebo en la actividad 

de motor f100, dónde sólo se utilizó el escenmo de cublcu!o. 

F.n ésta fuse y en 1118 subsecuentes, también se utilizarón registros de muestra 

co~ bssándoso en los lineamientos de Oalván y col., (1984). el cual fué: 

- Limitar o seleccionar lao categorlDB conductuales que fuerón: conductaa estereotipadas, 

condu~1as allematiVDB, conduclii!I deseables, oplieación del procedimiento y entrega de 

reforzadoreo. . 

- Limilllr el tiempo total do interveocióo, el cual fué de 10 IDÍJnllos 

- Anotar eo el registro el escenmio, la hc;rn, fecha de registro, nombre 6 código del sujeto 

y actividad. 

- Selecciooar el sujeto a registrar que fuerón segtin el código l 6 2 
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• Dividir el tiempo de observación en interwloa de 10 seg. siendo el total de inteMJÍos 

posibles 60 

• AcciOlllll" el cronómelro y dUnmte el primer intervalo obserVar que categorfaa 

conduclualeo ae prea.ent8rón y anolllr en la primera casilla lo observado, solamente se 

oacribfa IDllil marca por calegorfe, es decir, se enotó unicamenle si ocmrió 6 no cada 

clllegorla conductual 

• En seguida, sin parar el cronómetro, se obsefvllba de 1Wevo ol sujeto dunmle el 

segundo intervalo y se repet111 la operación, hasta termi!mr el periodo de observación. 

Dunmle cada sesión se contó si ocuma 6 no cada una de las cutegorfas en cada 

iotervalo. Al fino! se sumarón loe pwrtajes de cada categorla para obtener un total de 

ocurrencia de cada categorfa por sesión. 

Las conductas alternativas, des~ables y estereotipadas füerón topograficemente 

incompatibles, por lo que no podfen ocurrir simultaneamente una conducta deseable y una 

conducta estereolipads, pues mmque les realizara ni mismo tiempo (una mllllo quieta y 

otra presionando su párpado), forzosamente se registrnrfa como la ocUITel!Cia ele llll9. 

conducta estereotipada. Los puntajee totales de cada categoria por sesión, Ee dividierón 

entre el número total do intervalos que füé de 60, para obtener un porcentaje del número 

de interva!D& con ocummcies de cada categoría. 

FASE DE USTON (L): En ésta flme se usó el listón sólo y se observabaai tenla 

6 no alguna inflnencia sobre In ocurrencia de la conducta estereotipada, deseable y 

eltomativa del nillo. 
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El listón era colocado en cualquiera de las 2 mullecas del .sujeto, al inicio de la 

sesión, sólo se le decla: "(nombre del sujeto) te voy a poner el listón". La sesión se 

llevaba a cabo igual que en la fiise de L.B. Sólo se le daba la instrucción de realizar 

la conducta alternativa en cada caso al inicio de la sesión. 

FASE DE LISTON MAS INTERRUPCION DE LA CONDUCTA ( L + 1 ): F.o 

ésta me, se utilizó el listón más el procedimiento de interrupción de la conducta 

eetereotipada por 10 seg. Los p:isoa a seguir fueróa: 

a) al i.'licier la sesión se le colocó la cinta en cualquiera de las 2 mullecas del eajeto. 

Para el suj~to 1 la illfi!ruccióa füé: "(nombre del sujeto) te voy a poner el listón, no 

puedes mover tus lllll!IOs, ni aplaudir, ni mover la c&beza, ni abrir y cerrar la boca, ni 

presio!lllf tu ojo, ni balancemte ni golpear el mateiial". P14"1l el sajeto 2 se le decla la 

instrucción geumú "(nombre del wjeto) te voy a poner el listón, no puedes mover tus 

manos, lli aplaudir, no puedes meter el dedo ó el material en la boca, ni puedes 

presionar tu ojo ni golpear el material". 

b) se le ponla el listón. 

e) se eccionaba el cronómelro, 

d) se le daba la Ílll!lrUcci6a de renlizar alguna conducta alternativa 

e) si emitfa. fa condu.."!a objetivo, Ga le daba la inBlrucción e&pe1'üica "no puedes ( se 

ei;peclfical>a la cüllllucla, por ejemplo, ''no puedes mover tu cabeza"), tienes el listón 

puesto" y se intcrvenln aplicondo interrupción de cooducta en la parte del cuerpo que 

lnterveefa en la estereotipia dunm!e 10 seg., lrunscmridos los 10 seg. se soltaba al nino. 

Onldualinente 11e fué desvaneciendo la fuma y la duración de la interrupción, hasta que 

bastaba un leve contacto pera detener la conducta. 
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f) el procedimieato so repetlit. cada wz quo aparecfa la _conducta esfeleolipnda. y 1io 

lll10laba en el regislro de omelllra continua la estereotipia y el Jl6mero do ~ 

· l!fllicados, tmnbim se resi*ó la ocurrencia de las conductas deaeable1 y al1mmlivSI. 

B) al transumir loa 10 IJ1in. de observación ae deteola el cnio6metro y u le decfa: 

"(noaibre del llllieto) muy bien,yaterminamoa de lrnbajm". 

FASE DE LISTON MAS INTERRUPCION DE LA CONDUCTA MAS 

. REFORZAMIENTO DE COm>UCTAS ALTERNATIVAS ( L + I + RDA): Se realiz.6 

la sesión como en lafule smmor, ea decir, cada vez que el nitlo milizaba 1Dla conducta 

~ada rro aplicó el procedimiento el& ílltemrpcióu d0tlpll6t ae lo dió 1lllB 

imtrucción verbal para para realizar la conducta alternativa, si el nillo no la i:ealÍ:Zllbil. 

en S ·seg. de llltenc1ia se volvla a repetir y ai nuev11111ent:l 1hu:uaba se le ~& 

· acomp-aftada de gula flaic:a. 

Lu c:onductlls altemati"IDB fuerón: en actividad libre, jugar con la peloll, y en la 

actividad de motor fino realizar bajo imrtruc:~ión c:Ollc!uclas programada como rayw la 

hoj11, ef1B811l!r, en8'li!Ilhlsr, etc., dependiendo d&l lllllterial. 

El criterio para recibir el refomimiento por realimr la conWclil allemlltiva fil6 

colllingeute cb1mle loa primeros 3 dfu, y posteri!lrlllente so in..'Telll-..16 piiUlalinarnmle 

en c:lilla adividad. 

OENERALIZACION: Durante ésta tilse, se llevó a cabo la generalización de 

terapeuta y l!lllbiente, p8!'ll dctermi= si las ganancias obtenidas en la conducta so pueden 

transferir a otros escenarios y con olras per&o11118 en diferentes situaciones 

ntraienip6ulicaa. . 
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En la intervención se considerarón las siguientes lácticas para tilcilitar la 

8enerelización: contacto con consecuencias naturales como lo es el uso del reforzador 

social, uso de diferentes ejemplares ( de estiorulo y de respuesta) y la utilización de 

CÍitlmulos flsicos de automediación que funcionnrfan como estlmulos discrimioulivos 

como Jo fbé la ciuta colocada eo la nrulleca de los sujetos. 

Los terapeutas quo lteVBl'Ón a cebo la generalización erán personal del centro, 

lrabajaben regulannenle con loe nillos y no conochm los propósitos de la investigación. 

Se bicierón generalizar.iones con el llllllerial de entrensmiento y con material diferente, 

el eeoe;:uirio se cambió en la me<lida da In posible. 

LJNEA BASE: Se reinBtalo la L.B. igual que en Ir. primera pÍesentaciOO. 

IJSTON: Se llevó a cabo exaclamenle igual que en la primora prorientaci6n de 
6sta:filse. 



'CAPITULO CINCO 

RESULTADOS 
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.CAPITULO S RESULTADOS 

RESULTADOS PARAELSUJEl'O 1. 

RESULTADOS DELREOIS"IRO ANECDOTICO 

El registro mecdótico se llevó a cabo durante S oesiones con el BUjeto l. Coda 

sesión duró 10 minutos y sólo se realiz.ó una por die. Fnerón realizados en el cublculo 

3, en el patio y en el salón, durante está oituacióu no se iuteractnaba con el sujeto. En el 

registro anecdótico ee observar6n IBB topografi1111 de les conductas y llU relación con el 

ambiente (ver apéndice 2, ejemÍ>lo de regi&tro anecdótico del múcto 1) .. 

El sujeto 1 presentó 9 conductas ester.,otipedns diferentes (ver apéndice 3, lista 

de conductas estereotipadas). 

RESULTADOS DE LA DETERMINACION DE REFORZADORES 

· Cwln estfumlo fut\ presentado 4 veces por una eesión de 10 mio. Se realizó una 

sesión por dla durante 4 dlBB pera el 1111jeto 1, por lo que ni sujeto 1 so le presentarón 

16 ensayos de cadl\ estúmJlo. 

El sujeto invariablemoote respondía verbalmente, si ó no. 

Con base en los dalos, los estfmulos que obtuvierón una elevada respuesta de 

ocurrencia ee eligierÓn como estúnulos reforzantes, y fiierón considerados 2 estúnulos 

comestibles y uno de acercamiento flsico. Pera el sujeto 1 fuerón elegidos como 

estimulas reforzuntes loa papas fritas, pnsas coa chocolate y lllB cnricins. ( ver tabla l, 

determinación de reforzadores pera el sujeto 1) 
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RESULTADOSDELANALISJS FUNCIONAL 

El mmlisis fimciónal ayuda a la b<Jsqueda de lnllamieotos específicos. y eficaces 

de acuerdo con la fimción de la conducta problema, por lo lento los datos de las 

situaciones harlan probables 3, tra!amientos los cuales serlmi; 

a) si la conducta era rmmtenida por autoestimulación sensorial, el trammiento serla de 

extinción sensorial, y 111 procedimiento serla de interrupción di! la conducta. Cada vez 

que el nillo emitiera la conducta serla inletTlllllpida por el experimen!ador, deteniéndola 

por JO seg. y dmldole la instrocción: "no puedes (especificar la conducta) tienes el listón 

puesto", coo!lnmc se detuviera el movimiento se tocarla 1n111Vemenle o se sombrearfa, 

está intervención serla gradualmetite reducida hJlllla durar segundos ó hasta que el 

ni1lo cMm.iera la c11nducta inadecuada bajo instrucción verbal. 

b) si la condl!cta hubiera sido lllllntenida por reforzamiento positivo, el procedimiento 

sería de extinción mienlnlll tenga la cima puesta, y el terapeuta no dsria conseel!encia 

alguna a dicha conducta, dirigiendose hucia olra persona o minlndo hru:ia otro lado, 

como en 1111 Tiempo Fuera de reforzamiento parcial por 10 seg. 

e) si la conducta fuera ~da por reforzamiento negstivo, el procedimiento mientras 

tuviera puesta la cÍllla serla ensellll!'le a demandar BBiBlencia en fonua vetbal 

(nayudmne") y :lkcilillmdo Ja tarea con un procedimiento de enlretmmienlo de Ja rarea qoo 

se estuvi(l['a ejec:utando, dunmte S ensayos, exil!tiendo diferentes niveles de ejecución; el 

primer nive: ooa de orden verbal con total guia fisicai, después orden con instigación 

fisica. repetición de la orden verbal con el nifto mirando al experimeolndor y p-0r 

último nivel se darla In orden vetbal para que In realizara el sujeto. Se otorgarla 

reforomtlento social por completar In tmw., y de e~'la .manera se disminuirla lo aversivo 

de las tarea, evitando en la medida de lo posible, el escape de las demandas. 
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Loa miultados del ·am11isis fimcilllllll se basarón en el número ·de intervalos en . 

loa c:uales oc:unia ma o variaa cooductaa ellereotipadas. Para obtener el procentllie de . 

ocumncia se recurrió al o6mero total de imerva!Oll con conduela estereotipada 

· dividi.OOlo cnlro el total do intervalo& posibles ( 30) en cada .condición, por cim ( ver 

tabla 2, resultadoa de llllBlisio funcional, y apéndice 4, perfil de dis1ribuci6D. de 

ocurrenciBB). 

Coa el liujeto l, se llevarón a cabo S sesiones en total en cada sesión se lleVllfÓtl 

a cebo las 3 situaciones (atención, sólo y demmula). y en total se observarón 108 

intervalos con conducta estereotipada. Posterionnente los 108 intervalos con conduela 

estereotipada se 1111alizsrón de acuerdo a cada una de las tres situaciones. 

En la situación de olenciÓn, se llevarón a cabo 3 sesionea con ma!orial y 2 

sesiones sin material, coo 1D1 to!al de 18 ocurrencias ( 16.66% de intervalos con 

ocurrencia de conducta estereotipada) del total de 108. Dentro de 1811 sesiones con 

ma!erial dunmte 3 sesiones se observarón IDI total de IS ocurrencias del total de 18 

intervalos con conducta estereotipada en ésta condición (83.33%), y l.'11 las sesiones sin 

material se obseiVBl'Óll 3 0C111Tencias en 2 sesiones' (16.66%). 

En la 1ituación sólo se liovtJrón a cabo 2 sesiones con material y 3 sesiones sin 

materiul con 90 ocurrencias (83.33% de intervalos con OCIQTeDcia de conducta 

estereotipada) del total de 108. Dentto de las sesiones con 1l111lerial durnnle 2 sesiones 

no so observó ornrrencia nlgmm de conducta estM"eotipada (O %) del total de 90 

ocurrencias en ~ta condición, en cembio en las 3 sesiones sin material se observurón 90 

respueslBB ( 100% ). 
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En la siluaclóo de demánda se Jlovlll'Óll a "8bo 3 · eeslonea coa malilrial '1 2 ala 

material, y no se observó alguna conducta estereotipada ( 0% ) deltolBI de 108. 

Al observar ID.9 variaciones de los porcenb\jes en laa 3 situaciones se deduce que 

la conducta estereotipada para el sujeto 1 no es lllllllleoida por reforzamiento negativo, ó 

por reforzamiento positivo, más bien es mantenida por una fimción de auloestimulación 

como lo demueslra el puntnje obtenido en la condic:ión sólo, donde además se puede 

concluir que 110 requiere de interacción social ni de material alguoo para obtener tm 

reforaam.iento pm:ep!ual por medio de la propia eetimulación sensorial. 

Por esta razón, con el Sujeto 1 se determinó usar el procedimiento de extinción 

sensorial por mMio de la intemipción de la conducta. 

CONFIABILIDAD 

Para cada uno de los sujetos se realizó llll regiatro de coDfiabilidad por cada :tase 

do intervención. 

El sqjeto 1 en ectividad libre, obluvo tm nivel de confiabilidad durante la L B. 

de 98.33%., en lislón se obaervó lDl 96.66% en la fuse de listón + interrupción se . 

obtuvo Wl IOO% al igna1 que en la filsc de listón + interrupción + RDA. El rnngo de 

confiwilidad fu6 del 96.66% al 100%. 

RESULTADOS DELA JNIBRVENCION DEL SU.JETO 1 EN ACI1VIDAD LIBRE 

Los resultados s-: analizsrón contando el número de inlenialos en los qué 

oClllTla cada llllB de las c:itegorlns conductuales que fuerón conduelas estereotipadas, 

conductas deseables y conductas altemstiVllB. 
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Loe porceolajes fuer6n compullldos dividiendo el immero tolal de illterwlos en 

los cualen la conducta blanco fué pulllUada entre el olimero de illterwlos posibles (60) y 

mullíplícando el resultado por 1 OO. 

Debido a que se utilir.6 un registro de muestra coolimia pueden registnne más 

de una categoría diferente en un intervalo, sin embqo el nlwtero de in1ervalos se 

mantuvo siempre y fué de 60. 

LINEA BASE MEDICION DE CONDUCTAS (LB) 

Con el sujeto 1 se llevaró~ a cabo 10 sesiones de LB. con IDl porcentaje 

promedio de 91% (mogo= 71.66 a 100%) de conducta "8tereotipada.. Fn cambio para 

In categuria de conducta altemaliva ae pUllÍll6 muy bajo, 13.66% ( r= O- 38.33% ), 

semejante a la conéuctn deseable 4.66'!, (t= 0· 18.33%). 

Entre las ob:lervaciones que se regislrarón para el sujeto 1, ceb" mencionlll' que 

durnn!e la LB. generalmente pcrml!llecia senl!lda mientras se autoesümuleba, pocas 

veces lo hacia de pie. En el patio rehula a sus cornpatleroe cUl!lldo baclan ruido o se 

aproximaban hacia ella 

En el cnbfculo al comem.ar la sesíón se le daba la instruccioo: (nombre de la 

llÍtlll) juega con la pelota, tomaba la pelota, la aventaba, se llllloeBtimulaba, iba por ella, 

se &entaba y nuevamente repella eutas acciones contimmmento. Algunas vec~. no iba 

hssla la pelota y se antoestinmlaba por largos periodos, entonces se le ru:erceba la 

pelota sin decirle nada. 
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USTON(L) 

~la siluación de liet6n con 7 seliiones no lwbo gran diferencia en el porcentaje 

de intervalos con oCWTeDcia de conducta estereotipada fué alta 87.85% ( t= 71.66· 

98.33 %). en lllnto que en la conducta alternativa y deseable hubo 1m lisero incremento 

a 20% ( r= 0-56.66%) y 14.19% (r=0-28.33%) respectivmnente. 

En la 18se de listón les sesiones fuerón realizadas de la misma forma, y no se 

observarón cambios sisnificativos en la ocurencia de las conductas. Para la conducta 

alternativa se le dió la ins1rucción al comenzar, ~lla continuaba actuando igual que en 

la LB., tooumdo Ja pelota, aventáodola y autoestimulsndose ó ignonindola. 

IJSTON MAS JNI'ERRUPCION D~ LA CONDUCTA (L + I) 

~in emlllBQ!O, en la filse de listón más intemlpción coo 14 sesionea ae 

observarón notables variaciones, pues la estereotipia d11crement6 sorprendentemente al 

7.97%1 ( r=0-26.66%). En la conducta alternativa no huto grandes diferencias 20o/o ( 

r=0-56.66%), en cambio In conducta deseable incrementó a 86.07%, ( r= 45-100%). El 

proudimiento se aplicó un promedio de 5 vec~s por ~esióu ( r=0-16 veces) 

Las observa::ionea fuer6n las eiguimtes, en la primera sesión e11 cuanto comenzó 

se le dio la instrucción: "(nombro del niflo). le vaya poner el listón no puedes mover 

tus manos, ni tu C!lbeza, no puedes balancearte, et<:) si ocurrir la autoestinwlación se 

deblvo el movimien!o de las manos durante 10 segundos sobre sus piernas. 

Cada vez que se rnitoestinmlaba se Jelenfa la parte del cuerpo que tomaba parte 

en la estereotipia, mienfrns se le decía: "no puedes mover... tienes el listón puesto". Se 
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observó que se detenia al decir la frase, por lo que no fué necesario Bplicar la 

~emipción flsica dtu-ante 10 segundos. Sonrefa constantemente .. 

A partir de la tercera sesión se observa que casi siempre después de tm 

· procedimiento ocunia llllll conducta altel'lllltiva para la cual no se le habla dado 

inslrucción, ni refomimiento, se sonreía y se mostraba inquieta 

En la sesión SI, el terapeuta salió del cubfculo al comenzar el minuto 3, después 

de dl!I" la indiciwión "{nombre del nillo). tienes el listóu puesto, etc ... voy a salir, 

regreso en un momento", y observó por la mirilla, en el minuto 3:40 la nll!a se 

autoestimulo, la terapeuta enlró e intemnnpió la conducta vcroalmente, salió 

rmevnmente clel cublculo y al no 0C111Tir otra autoestinmliwión el terepeu!a entró basta el 

último momento dol registro. 

En estns sesiones se observó casi desde el inicio, que Ja nilla tendla a quedarse 

Inmóvil, con loa mimos sobre las piernas sentadn en fonna correcta y con la vista el 

&ente, una posición que no se le habla indicado. 

La nilla discriminó el tiempo de duración del lratmniento, pues, al detener el 

cronómetro y decirle "{nombre) yatenninmnos de lrabajar", antes de terminar de hablar, 

ella se quilllba el listón y lo entregaba si terepeuta ó lo ponia en la mese. Después de 

que se le daba el reforzador social, cmnenzaba a autoestimularee dentro del cubiculo y 

en presencia del terapeula encargruio de aplicar el procedimiento. Tamb.ién conviene 

indicar que lanilla memorizó In frase qlle se decfa al final repitiéndola al mismo tiempo 

que la tempeuta. 
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LISTON MAS INTERRUPCION MAS RDA ( L+ ! + RDA) 

Con la introducción del reforzamiento por la realización · de la conduela 

alternativa de aventar y recoger la pelota en la siluación de li&tón + ínteÓ"upci.ón + RDA, 

durante 19 · eesionev, nuevamente se observó otro decremento en la conducta 

estereotipada a 1.66% ( r=0-5% ) y un notable incremento en la conducta alternativa 

86.13% ( r-43.33-1000/o ) y por consiguiente se observó tm decremento en la oooducla 

deseable 15. 78% (r=O-iO % ). El procedimiento se aplicó lD1 promedio de 1 vez ( r= O a 

3 veces por sesión). 

Durante los primeros 3 d!E.11 se le dió reforzador social y comestible contingente a 

la realizncióu de alguna conducta apropiada bajo instrucción, después el tiempo 

necesario pera otorgnr el reforzamiento fué de 15 seg. en la actividad que se le indicaba, 

posteriormente necesimba ocuparse en la conducta alternativa por 30 seg. y 

posteriormente cada minuto. Se increm..'1116 el tiempo hasta 3, S y 10 milmtos. Si al final 

no permanccla los 10 min. en conduela al!emativa, sólo se le daba reforzador social. 

F.n la :lime ~e Lilllóo + Jotemipción + RDA, la introducción del reforzamiento fihl 

la <mica variable. Se le ponla el listón con In misma indicación y se ugegaba la 

ioslruccióo "(nombre), bola la pelota" el inicio de cada minuto. 

El criterfo de incrc:n.."llto d~I tiempo plilU recibir el refOl"l!i&or ~ocial y ó 

comestible por realizar corulucta alternativa fué que tuviera en UDa sesión un puntaje 

igual 6 superior a un 80% en conduela alternativa 

En la 11eSión del 9 de cgosto, se aplicó el procedimiento para la conducta de 

acercar la pelo!!! a la boca y a la nmiz ( éllln conducta habilualmente se observa cuando 
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imerai:1JJa con 8lklltol, fi'olliodo 811 aañz de abajo ·hacia arriba COlllra la ropa de laa 

personas). 

OENERALJZACION. 

La generalización ocupó 4 sesiones ccn w promedio de ~da estereotipada 

de 3.7.5% ( r=O - 16 %), la conducta altema!iva se mantuvo alla 1>4.16 % ( r= 80-100 % ) 

y la conducta deseable se llllllllllVo baja S.33% { r= 0-13.33%). El procedimiento se 

aplicó 1lll promedio de 2 Ó ] _veces por sesión ( !"" 0 a 6 VCCS ) y Be otorgó reforzador 

1111cia1 al final de la sesión. 

LINEA BASE MEDICION DE CONDUCTAS (LB. ) 

Al reinstalar la L. B. en :S sesiones se observt una inversión de los pontajes, puca 

la estm>tipia aumento mmque no llegó a la LB. incilll obteniendo WI 77% ( r"' 71.66 -

90% ). la conduela D!temetiva decremeoto al oiwl inicial en la L.B. de 14% ( 0-

21.66%). en la!rto que la conduc:la deseable obluvo 18.33% ( FS.33-26.66%) tm poco · · 

11"8 alta que la L.B. inioial. 

USTON(L) 

La 6llima flise para detennínsr lee propiedades dillClimina!ivaa de la cinta se 

llevó a cabo en 3 eesionts, y sólo se le puso la cinta sin aplicar un procedimienfo de 

ÍlltcmlpCión. Se pudo observar que la conducta estereotipada se manluvo ei1 IDI nivel 

más bajo que en la L.B. y füé de 2.77% ( r= 1.66· 3.33%). La conducia altemetiva 

iacrementó con respecto a la L.B. pero no fué tan alta como cuando se le otorguba 

reforzador comestible 45.55~ ( r= 15·76.66 %) y la conduela deseable incrementó a 

60.55% ( r= 23.33· 98-33% ) (ver tabla 3, resultados condeDSlll!os de cada una de las 

iilses pera el sujeto 1 en la actividad libre y gráfica 1). 
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RESULTADOS PARA EL SUJEI'O 2 

RESULTADOS DEL REOISTRO ANECDOnCO PARA EL SUJEl'O 2 

El registro anecdótico se llevó a cabo duranle 4 sesiones con el sujeto 2. Ceda 

sesión duró JO minutos y sólo se realizó UDa por dla. Fuer6ll realimdo.o en el c:ublc:ulo 

· 6, en el patio y en el salón, dunm!e está situación no oe interactuaba con el sujeto. En el 

regillro enecdótico se observaron las tapogmllas de las conductas y su reloción con el 

ambiento. 

El sujeto 2 pm=itó 11 comJucf¡¡¡ e&tereolipllllu difereutea (ver apéndice 3, lista 

de condnctas estereotipadas). 

RESULTADOS DELA DE'IBRMINACTON DE REFORZADORES 

Cada estfmulo fué presentado 4 vecoa en cada sesión de 10 mio. So reallz.ó una 

smón por dfa dunnte 6 ellas para ~1 mtjeto 2, por lo que &e re dió la oportunidad de 

naponder ""124 eoaayoa. 

Los ettfmulos que obluvierón UDa elevada retlp!ICs!a de ocmrencia ae eligieróo 

como ctt!nmlo:: refür:l.llutas, y fi.leroo cooaiden.dos 2 eatimulot1 comestiblee y ll!IO do 

ac~enlo fiaico (ver tabla 4, determinación de refor.zadores para el· sujeto 2). 

P&ra el sujeto 2 fueról! elegidos 11111 pap1111 fl:ilim, los cacahuates y las cosquillas. 

RF.SULTADOSDELANALISIS FUNCIONALPARAELSUJETO 2 

Olra vez se eonsideró que la conducta podla estar mantenida por· SWJ 

oonsecuencies, asl, loa dalos de Iaa situaciones harlen probables los 3 lratamientos. que 

ya se eapecificarón con el sujeto l. 
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Cón el sújeto 2, Be llewr6n a cal:o 6 sesiones en total para las 3 si1Ilsciones. dei 

steDción, sólo y demanda ( ver apéndice 6, ejemplo de registro de amilisia fimcional 

del rujeto 2). Obaer\illndose tm total de 189 intervalos con ocurnncia de c:onducla 

Ntereot.lpada. 

Ea la situación de atención, se observarón .55 ocurrencias del total de 189 

(29.10%). Se Uevarón acabo 3 sesiones con material, con 42 oCUITel!CillS (76.36.%) del 

tollll de SS en ésta condici6~ sólo 13 o~ias (23.63%) en lss 3 sesiones sin 

lllllterial. 

En la situación sólo se registrar6n del total de 189, 86 intervalos coo ocurrencia 

. de conducta estereotipada (45.50%). De éstos 8!í intcrvalsos e observarón 54 

ocmTe'llciss ( 62. 79%) con material y 32 0CU1Te11cias ( 37.20%} en laa 3 s11&iDlies aio 

material. 

En la situación de demanda, se anolllrón 48 ocurrencias (2S.l9%)del tollll de 189, 

do éstos 48 intervalos con ocurrencias .do conducta estereotipada 34 de ellos fucrón con 

Dlllterial (70.83%) y 14 sin malerial (29.16%) (ver lllbla .5, resultados del llllálisia 

funcional y epéndice 7, perfil de distribución de OCl!mllcias del lllljeto 2) 

Al observar lan Vllrincionea d~ los porcentajes de la conducta estereotipada en 

IBB 3 situaciones, se observa que el mayor porcemaje se ubica en la sitwK:ión sólo, por 

lo que se deduce que 1111 estereotipia es mantenida por llllioestimulación smuorial. Sin 

emb8fEO, es conveniente rétia.llar que los resultados de las otras situaciones de Rlencióo 

y demanda en realidad no están muy dispersos entre si. Pero al comparnr los datos 

internos de elención, se observa unn grllD diferencia entre las situaciones, pues en 
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jquellas .con material 11e observó una frecuencia mucho mayor que en la Vllliación lrin 

material Debido a que In dinámica dealro de ésta Bituación era la misma, es decir, 

reforzar la conduela y la {llljca variación filé material presente 6 llllmlte, puede 

egperarse que sen ésta la variable que determine el punlaje de la estereotipia más potente 

con material,. y qM sea mái refommle que lss coorecuencias sociales (atención) 

otor¡¡s.das al nitlo por el tmipeuta. 

Este mismo efecto pudo wceder en la situaci6o de demaoda, dónde la ocurrencia 

de et!lereotipia con 1118terial ea mucho más elevada que sin material. También se debe 

reBll!lar que el lll!ieto no evade las demandas, la realizncioo de insimcciones no 

proomeve el esciq1e, pues las ejeculaba cuando no impliC'llbao el 1120 w IDI material 

especilico. Asl, el uso del material pareclatenerun pape! importunte en la estereotipia, 

fimciOl!Rlldo como una autoestimulaci6ll Bellllorial. Esto también se evidencia eu la 

sillJ!Wión sólo, donde llllli!Vlllllet la estereotipia ea más elevada con material que sin 

mderial 

Por todo esto se podría deducir que la estereotipia es mantenida por 

sutoestimulación Bellllorial y que la realiza más frecuentemente con malerial, aunque 

lambién suele h:ll:erlo en menor cuantla sin material. Por éstas rozones, se decidió 

utilizar el ¡mxedimieolo de extinción sensorial interrumpiendo la conducta en 2 

actividades difureotes. En nctividad libre con tm material que mrualmente usan los ninoe 

al jusar sólos como es llllli pelol.&.. Y ffi In ru:tividad do motor fino U11B11do material 

eapeclfico para ayudar el d:sarrollo do 1811 habilidades necesarias en motricidad fina. 

Se llev61D1a sesión por día para cada actividad y ea fonna individual, a las 4:00 

horas en actividad libre, ~s de los 10 minutos de In intervención era regresado a 
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SIJS actividades babiluales. Y por 611imo a las S :IS horas, se trabajó en la adÍvidad de 

motor fino, procediendo a reintegrarlo en Bl!B programas de lrablmiento. 

CONFIABll.IDAD 

Para el sujeto 2 se reali1.6 un registro de cOufiabilidad ·por cada fllso dé Ía 

.intetvención én las 2 lldividades, actividad libre y actvidad de motar fino de motor fino~ 

Por último en laadividaltlilw, 1111.regialró 1111 nivel de confiabilidad en la LB. 
--~~ . -

de 88.33% en Listón 9t.66%, en la fiise de Liilóo + Werupción lDl 85% y en la última 

tase de Listón+ Interrupción+ RDA, se obtuvo 1D1 86.66%. El fllll80 de confiabilidad en 

mnbas e..rtividades fuó del 85 al 96%. 

Para el sujeto 2 en la actividad de motor fino, se observó en la 1.B. lDl 96.66%,. 

en la fiiso de Listón se pumu6 un 85%, en La fiise de Listón + Interrupción se obtuvo IDl 

90% y para la 6ltima fiise de Listón + Intenupción + RDA, ee t>bservó tm 91.66%. · 

RESULTADOS DE LA INTERVENCION PARA EL SUJETO 2 EN ACfMDAD 

LIBRE 

Al igual que con el sujeto 1, se contó el oúmero de ioleivalos en los que ocurrfa 

cedn u:m de l::a 3 calegorlas couduclualea ( C!!lereotipada, des~le y llltemativa). 

Loa porcentajes fuerón computados dividiendo el o6mero total de intervalos en 

los cunles la conducta objetivo fu6 puotuada enlre el numero total de intervalos posibles 

(60), multiplicando el resulta.do por 100. Debido a que se utiliz.ó un registro de muestra 

cootinua, pueden registrarae más de una categorla en un intervalo, sin embargo el o6mero 

de intervalos se mantuvo siempre y :fué de 60 
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LINEA BASE (L. B. ) 

Para el sujetn 2 en la actividad libre, se realiz:srón . 6 sesion~ de L.B. y ao 

observó en promedio un 10.ss% de conOOcla estereotipada (r= 56.66-86.66%). Para la 

·. ecmductii altmmtiva se obs~ó un nivel muy bajo de 3.33% (r-0-18.33%) y pera la 

· c:oo&lctadeBeoable el porcentaje fu6 de 29. 72 % {r= 13.33-43.33% ). 

En las observaciones conductu31es, se describió que el nülo penmmec!a sentado 

todo el tiempo, pero eonstantemeote se sutoestinwlllba, también ~6 ecolalia 

demorada e inclusive cmrturreabo, apm-entemeate no lo era d~w,gradable la amvidad. 

USTON (L) 

!.os pun!Bjes con la iulroducci6n del listón QO ciimbiarón significativarmmte, la 

condudii estereotipada obtuvo un 66.60% (r=4l.66-96.66%). La conducta alternativa 

_obtuvo un 2.29*. (r=<Ml.66%) y pera la conducta deseable se observó un 33.75% (0-

58.33%). 

En la primera sesión intentó quillne el listón ji!lálldolo ligeramente en 21 -

intervlllos, en 2 OC1111iooos logró quit;lo, pero inmodiatsmeote se le volvió a poner y se 

lo dec!a "{nombre), no pttede1 q¡¡ilarto el liatón", en la segnnda sesión intentó quimrlo IS 

veces y a partir da la tet·cera sesión cetl6 de intenhlrlo, y en ésta misma sesión comenzó a 

mttoestímulano con la pelota golpeándola con las manos ó con los dedos. 

En la eesi6u 7 y 8 nuovamonte intentó quilllrae el listón 3 vece&. 
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LISTON MAS INTERRUPCIONDE LACONDUCTA(L+I) 

Con la introducción del Listón + Interrupción de la condocla dur1lllte 26. -

sesiones, se observarón cambios en la primera y tercera conducta. La condncla 

estereotipada decrementó a 26.66% (r=S-SO%). La conducta alternativa que no era 

refomida con comestible se man!Uvo praclicmnenle sin cambio .Sl% (r=0-3.33%), y la 

CODducta deseable puuluó hasta 72.62o/o (t=40-9S%). 

El procedimiento de interrupción de la conducta se aplicó m promedio de 1.5 ó 

16 veces por ueeión, con un rango de 3 a 30 •1eces. 

En ésta fiiso, generalmente tomaba la pelota, pero no la w:abl1 en la forma 

comcts, podla eutoestimularse con ella ó sin ella, por lo que el procedimiento era 

eplicado ~entemoote llll:llldo a la recomendación verlJal. De!!pués de quimrle el 

listón, al término de la sesión, frecuentemente practicaba su conducta ostereotipuda. 

En las sesiones en el plllio, purecla muy alegro, dea:nbuleba de 1111 lado a otro y 

cllllllrn:ellba constaolem..."llfe, no soltaba la pelota, la llevaba ininterrumpidamente entre 

eus manos. CUando se le cllla se desplazaba hacia ella y la tomaba sin necesi<bd do 

darle la i.mlrucción de recopla. 

USTON MAS INTERRUPCION DE LA CONDUCTA MAS REFORZAMIBNTO 

DIFERENCIAL DE CONDUCTAS AL'IERNATIVAS ( L+ I + RDA) 

Al ldledir el reforzmnieuto en la sesión de L + 1 + RDA, con 23 sesiones ue 

observó otro decrementó inesperado en la conclucta estereotipsda a 7.02% (r=l.66-

15%). La conduela alternaliva incmnenló notablemente con respecto a las medidas 

Bllleriores 48.26% (r=23.33·89.66%). Fn tanto que hubo un decremento en la conducta 
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desenble SS,44% {r= 23.33-75%), también se observar6n notables decrementos en In 

aplicación del procedimiento de una a 9 veces por sesión COD IDI promedio de 4 veces 

porsesi6o. 

Durante loa primero11 3 dlas de ésta condición se le dió reforzador aocial y 

comestible cOlllingeutement a ta realizsciéu de alguna conducta apropiada bajo 

inslrucci6n, despn6s el tiempo necesario para ntorgar el reforzmoieo!o futl de 10 seg. en 

la actividad que se le indicaba, posterionneute necesitaba ocupane ea alguna conducta 

alternativa p¡¡r 20 seg. y :tl fum1 cada 30 seg. 

El criterio de ·incremento del tiempo para recibir el refurzador social y ó 

comestible por rcalizw conducta alternativa fué que tuviera en una sesión nn punl.aje 

· ii¡ual ó ll1lperior a un 70 %. Se tomó ésta deteminación porque se observó que sus 

pontajes eran iacoD11illlen!es y el número de sesiones para incrementar el criterio de 

tiempo tnmscmrido realizando la conducta altemaliva, se alllt'gtlba debido a la baja 

tasa de respuestas co1Te'ctm. 

En lafuae de Litrtón + Procedimiemo + RDA, la inlroducción del reforzamiento 

por conduela altmi:ativa futl la únka variable nueva. Desde la primera eeei6n de In fllle 

de L + I + RDA, se 1e ponla el listón con la miama indicación que pero. la fase de listón 

+ Interrupci6n, a¡vegaru!o la Úl.stnKlción "(nombre del oillo) bota la pelota'', al inició de 

cada minuto. Conforme ne msllienfa más tiempo realiz.ando la conducta alteriiativa, el 

tiempo entre imrtrucciones eumeoto '-ta que sólo ee daba al inicio de la sesión. 

CUando e} tiempo requerido de realiz.acióo d: conducta alternativa para recibir 

el refurzador social y comeslible fué de 10 seg. el nillo generalmenle aventaba la pelota 
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lejos de 61, 1e desplazaba para buscarla y la recogfa lentameite, si se detenía por más de 

S seg. se consideraba mm conducta desoable. 

En la sesión 16 el oillo dió ligeros puntapies en VlllÍBll ocasiones, la segula y 

volvla a patear, CU111Jdo dejó de hacerlo se le dió la instrucción ''bota-la pelolli', la 

le'Ylllltó ·y cOllleuzó a botarla. El pa!eerla tmnbién füé reful7Jlda, pues aunque no era 

topogrtiicamente igual a la conducta definida como la conducb< alternativa pnm recibir 

ref'onmnienlo, si se consideró una conduela correcta que establece variabilidad en el 

patrón del uso adecuado de la pelota 

Cuando terminaban las sesiones el oillo era reiutegrado a su saló¡¡ y a sus 

actividades cotidillllllS, en varias ocasiones el personal reportó 1D1 cembio en >su 

conducta, se obeervaba menos conducta estereotipada y disminución de su conduela 

· deambnlliloria, generalmente pennanecfa senllldo ain autoeslimnlarse por lnrgos 

periodos de tieiq>o (aproximadamente 20 min.). 

OENERAL!ZACION 

La genl!flllizal:ión de los reeultados se llevó a cabo durante 2 sesiones y se puede 

,'ODSiderar que se conlimiarón . mlllllenieodo los punlajes, pues en la conduela 

estereotipada 1e obsm-ó un promedio de 14.66% (r= 3.33-25%). eii la conducta 

alternativa se puo1u6 en 45.83% (r= 41.66 a SO%). mientms que la condu<:ta deseable se 

mmdllvo en .55% (i= S0-60%). El procedimiento se aplicó de 8 o 9 veces por seAión, 

con llll fllll80 de 2 a 1 S. 

LINEABASE 
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Al reinstalar la LB. con 4 sesiones, se observarón puoblies ~ coBCUerdali con 

la LB. ini ial pues en la couducta estereotipada a& observa un 6S.4lo/o (r=SS.33-70%) · 

en la e eta alternativa el porcentaje promedio filé de .83% (r= O- 3.33%) y para la 

conducta d seable se observó un incremento a 40.83% (r= 36.66-41.66%) 

IJSTON 

La e >la introducción del estímulo discriminativo, la cima sin el procedimiento 

durante 3 s · ones, cambio los puntajes ea una dirección más 111:orde con los de la fuse 

de Listón + lntemlpción + ROA, pues, en la conducta estereotipado. se observa un 

11.66% (r=I0-13.33%). eo la conducta altemalíva 37.5% (Al-43.33%) y parn la 

conducta des le se observa 1111 70% (r= 58.33-90%). (ver tabla 6, resultados de cada 

llDB de 11111 fiw s pera el sujeto 2en111:tividad libre y sréfica 1). 
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. RESULTADOS DE LA INTER.VENCION PARA EL SU.JETO 2 EN AcnvIDAD DE 

. MOTORFINO 

Los resultados de les fiwes de registro anecdótico, análisis fimcional y 

. determimwión de reforzadoree ooo los mismos que en actividad libre, pues ésta 

·variw:ioo·1m el trutamiento BIU'gió a piirtir de los datos que arrojó el análisis fimcionnl. 

LINEABASE ( L.B.) 

Los datos obtenidos pera el Blljeto 2 en medición de conduclt!s durante la L.B. en 

la actividad de motor fino fuerón observados a través de 13 sesiones. Esta L.B. 

determinó tm puntaje promedio de 63.97% (r=53.33·80%) para la conducta 

. estereotipada Para la conducta alterru:tivu oe registró un 6.28% (r= 0-33.33%) en tnnto 

que para la conducta deseable se plllltuó tn136.41% (r=20-46.66o/o) 

Les observaciones indican que durante ésta situación hubo variabilidad en la 

realizw:ión de In conducta alternativa La mayorla de las eesiones se pllllluan en cero ó 

niveles muy cercanos con· todos los materiales, excepto en madera, donde obtuvo 20 

interv:tlos de ejecución correcta (33.33%) y que era CODllidernda por el persorntl como el 

material preferido del nülo. El nillo pentlllllecla todG el tiempo sentado. 

LISTON(L) 

La fiwe de listón se exllmdió dunmte 8 sesiones. En la conducta estereotipada se 

observó un promedio semejante a In we anterior con un 64.37 % (r= 36.66-80%). En 

tanto que hubo un ligero incremento en la conducta alternativa, n 18.33% (r=l.66· 

. 41.66%) y ID1 ligero decremento a 26.87% (r= 18.33-41.66%) en la conducta deseable. 
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En ésta f8se, no m0lllr6 dea88f8do al ponerle el listón Se obaenó tDJ puidaje: 

bajo en las conductas Jlitemativas las cuales plll'.ecen depender del material con el que 

ae trabaja. 

LISTON MAS INTERRUPCION DE LA CONDUCTA ( L+ I) 

Con !a introducción de listón + inleaupción de la cOllducla duranle 25 sesiones, 

se obsenrarón varios combios. La conducta estereotipada decrementó a 12.26% (r= 

l.66·21.66%), mienlnlll que la conducta alternativa incrementó a 26. 73% (r= O· 

68.33%), al igosl que 1111 notable incremento en la conc!ucta deseable a 69.66%. (r= 

31.66-98.33%). El procedimiento de interrupción de la conducta se aplicó 7 n 8 veces 

por sesión (r=l-13 wces). 

Durante está situación también se reportó dimnitwción de so conducta 

estereotipada y demnbulotoria en el 11Bl6n, despu6s de las sesiones. Sin ember¡¡o en el 

cul>lr.ulo, inmedielwneote después de quitsrle el listón gffieralmcnle aplaudla y 

presionaba el ojo 6 metla 10t1 dedos en la boca, condnctas que oo absteula de hacer 

frecoentemente durante el lnilam.iento. 

IJSTON MAS INTERRUPCION DE LA CONDUCTA MAS REFORZAMIENTO 

DIFERENCIAL DE CONDUCTAS ALTERNAR'flVAS ( L + l + RDA) 

Con la inlrodocción del refürzamiemo por la ejecuclon de las tnreas de motor 

fino durilnte 17 sesiones, se observó o!ro decremento en la conducta estereotipada a 

6.27% (r= l.6<i-13.33"/o ). Un nuevo smueoto en la conducta al!emaliva a 36.2'1% ( 

r-8.33-98.33% ) y un '57.45% ( r= 1.66-98.33%) pllr:I. la conducta deseable. El 

procedimiento, se splicó en mmon ocasiones, 3 6 4 por sesión, con un rango de 1 a 8 

veces. 
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F.o los primeros 3 ellas de ésta condición se le dió reforzador social ·y 
'·,. 

comestible contingente a la realización de alguna conducta apropiada bajo instrucción, 

después el tiempo necesario para otorgar el reforzamiento fh6 de 10 seg. en la actividad 

que ae le indicaba, posteriormente necesitaba ocuparse en la conducta alternativa por 

20 seg. 

El criterio para el incremento del tiempo pnra recibir el reforzador soda! y ó 

comestible por reali= conducta altemaliva fué que tuviera en. una sesión un puntaje 

igual ó superior a 1m 70% en conducta adecuada. El número de sesiones que deblsn 

pasar antes de incrementar el tiempo de permanencia en conducta alternativa fué muy 

extenso, debido a su baja tasa de respuestas correCtas. 

Durmlle la fane de Listón + lntemipcióo + RDA, la introducción del 

reforzamiento por conducta alternativa fué la única variable. Se le ponía el listón con 

la ÍI\dicación: "(nombre del niflo), tienes el listón puesto, co puedes move~ tus manos, 

ni meter el dedo en la boca," etc ..... y la indicación de la actividad a realizar por 

ejemplo: "raya tu hoja, ensarta", etc., cada minuto. 

En tsta fuse el oi.llo permanecla sentado y al parecer csnsado pues ta sesión era 

a las S.lS y el ni.llo asistla a la escuela desde las 9 a.m., generalmente permanecfa toda 

la sesión seolado y mmque se observa iio aumento en la ejecución de la conducta 

alterna, ~eta parece depender más del material que del programa de refornimieoto. 

OENERALIZACION 
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F..n la generalización que duró 3 dlas se observo 1m to% en conducta 

estereotipada ( i=l.66-18.33), y un incremento evidente a 66.1.1% en la conducta 

alternativa (i= 60-73.33%) en tmrto que la conducta desea!ile. pllllluó 41.66% (r-= 

26.66·55%):. El procedimiento se aplicó en promedio 6 veces por sesión (r-= l· 11 

veces). 

LINEA BASE MEDICION DE CONDUCTAS (L. B. ) 

Al regresar a la LB. por 3 dlas incrementó !a conducta estereotipada a 

53.33% (r=51.66·55%). sin llegar al nivel de la LB. inciaJ, tnmpoco la puntuación de 

laconductaaltema!iva de 25% (r=0-50%), coincide con la punlnación de L.B. previa 

y sólo se man'Jeoe el nivel de la conduclll deseeblo 40.55% (r-=28.3~·53.33%). 

USTON (L) 

Al coloCllJ'Se el listfon ein procedimiento durante 3 sesiones se observa tn1 

·decremento en la conducta estereotipada basta el 19.44% ( r=l6.66·21.66%), ni igual 

que en la conducta allem&tiva a 6.66% ( 1.66-16.66%) y un incremento en la conducta 

deseable hasta el 81.11% (r-=71.66-86.66%) (ver tabla 7, resultados de la intervención 

en motor fino para el eujeto 2, y gráfica 1 ). 
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CONCLUSIONES Y DISCUSION 

El trabajo se oriell!ó hacia el estudio de la coodncta est~pada en los nitlos 

autísfl!s como una conducta eprendida variable de modificación por medio de ttcnicat 

de llllálisis conduc1ual aplicado. 

Con base .en loe dmos obtenidos del procedimiento en el mjeto 1 en la actividad 

libre y con el sajelo 2 en actividad libre y motor fino, se puede concluir que se consiguió 

alcanzar el objetivo Bl'Deral; decrementar la OCWTen<:ia do la conduela estereotipada. 

El l!BD del registro 1111ecd6tico bJvo como fül21idades el proporcionar un primtr 

acercamiento con hu situaciones que srerlan observadiul duran.le las sesiooes, y obtener 

ll!lll descripción de la lopografla de la conducta astereotipads, deseable y allemnliva, lo 

cual s,yudarfn a delimitar su llUSencin o presencia en el traru:curao de la inve~tígru:ión. 

Se debe aclamr que el UB'Jtle la palabra "Wtoestimulbcióo" es cottecto, pues el 

awllisia funcional demoo!ró quo la eatereoüpia es manlonida por SUB conse~uencias · 

¡ierceptuales, 6Bto concuerda con Repp y col.( 1988). quien estipula que las 3 

consecuencias quo mantienen la conducta son la Blltoestimulación, el refoi-.t.amiento 

negativo y el refol'Zlllllieoto positivo. El em\liliÍll fimcioual lbé de.gran utilidad, puen se 

aislerón !ns posibles Vllriables que msnteninn la condnc!a, y se coosíderarón los fuctores 

del contexto ambiental, sin modificar ~ensameate fas siluacioncs naturales en hw que se 

prooonhoban IAS oonduotus. 

Siendo los con.qecuenci11S percepluales el fuctor responsable de elícitar la 

conducta autoestimulatoria, uo hllC<> conctar ol awerdo que existo con la teorla do Lovaas 

y col. (1987) acerca de ·que la Butoestimulación es lll11l conducta aulorrefol'ZIWle y 
. . 
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uprcndida, por lo la!lto puede 1er modificable, ensellándole al oifto .situacionea en laa 

quo 110 e1 lllpl"Opiado realimrla. 

En los 2 1ujetos la estereotipia funcfonó como conducta llllloestimulotoria 

· maatenida por consecuencias perceptuales, brindando el lllll8Dismo un nivel do 

lllllimulación. No se hBD · í'ealimdo investigaciones que .preveng1111 el acceso a la 

estereotipia lodo el die, sólo se delernlina llll lllJ>sO de tiempo. Dicho tiempo es usado 

pura promover el aprendizaje de co!!ductas alternativas especlficl!l!, pero lmllbioo serla 

ímportnnle en un medio social el impedir estas conductas substituyendolllS por 

conduelas "deseables o aceptables'', como son man!enerse sanlado, mantener los dedos 

fuera de In boca, ele. 

Mienlrall no so tengan investigfiCiones dónde ee substituya a la función de la 

conductallllto~stimulllloria por otm alternativa adecuada, la mejor opcicln será el lnllar 

de reducir la emisión de la estereotipia aunque GCü por breves perlodou de tiempo. 

Para decrementer la OCUITellcia de la conductn, se pueden alterar SDD 

coosecuenciss, evitmido 111 reforzmniento perceptual, e impidiendo el acceso a la fuente 

de refol"Zlllllieoto para eninguir la conduela, esto se realizó con la lntcmipción de la 

conducta que limitó la duración de cada episodio y li1nitó el reforzamiento inlrlnseco 

aoociado, tal como lo previno Iwata y col. {1982). 

El 11parear la intemlpcicln con un estinmlo fJsico, como mediador trajó como 

consecuencia que el listón adquiriera propiedades de estlnrulo discriminntivo para 

indicarle al sujeto que no debla emitir la conduela autoestimulatoria, como lo demuestran 

los bajos 11UD1ajes que se obtuvierón en conduela estereotipada en la segunda aplicll(:ión 
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~ la fallé de listón, sin utilizar la intemipción. P.sta función del listón· concuerda coo 

lu inve&tigaciooes de Foxx y Shupiro, ( !978 ) y con la de Mckoogan y Col. ( 1984). 

Debido a que el listón por si ooio no ocasionó cambios importaoles la primera 

vez que se aplicó, se puede inferir que el aparear la intemipción con el listón füé 

responsable de que el listón adquiriera propiedades de estímulo discriminetlvo, pues 

hubo ID! decremento notable en la esteTeotipia que se mantuvo en la fuse final con el 

listón sólo en ambos sujetos. 

Nu se considera probable que . toa sujetos anocie.nln al terepeuta con iol 

procedimiento de interrupción de la conducta, pues los niflos mostrerón estereotipia en 

. ~sencia del ternpeuta lll'.m dentro del cubiculo del tratm.oiento. También lo corrobora 

el hecho <!<' que en loo genernlizaciones que realizarón olras peraollllll ajenas a la 

ioveutigación, los niveles . de conducta estereotipada s' msnll!Vieróo en niveles 

~ercimos al tratmniento. 

Asl, se puede deducir que ni menos en 10 min., la cinta asociada con la 

intemipcióo de la conducta adquirió coolrol sobre la emisión de la conducta 

est<'l'Ootipada. 

Al compl!l'lll' los promedios porcentuales del ofun. de intervnlos con 0C111Tencia 

de la conducta estereotipada se observa que en los 2 sujetos no h:r¡ variaciones 

oxtetlllaa ontn> las fileoe do L.B. y Listón. 

En cambio eo la filse de Listón+ iPlemzpción. existe m1 decremento import!lllle 

en la conducta estereotipada y un aumento en la conducta deseable, en tanto que la 

cowhtcta allemstiva permaneció en un nivel semejante a la L.B. 
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E.O lah de Listón+ intemlpción + RDA, la conducta estereotipada se mmituvo 

en niveles bajos, la conducta des~able decrementó notablemente y la conducta 

altemstiva Incrementó sorpresivemente en el sqjeto 1, en tanto que en el sujeto 2 en las 

2 Giluaciones el Incremento füé menos notorio. 

Es necesario recalcar, que con el decremento de la conducta estereotipada hubo 

8111Dento en el nfím. d.e futervsJos con conducta deseable debido tal vez a una 

incompuiibilidad topográfica, pero no se observó covariación en la conducta 

alternativa, es decir el decremento de la estereotipia no incrementó la conducta 

altemstivu. Tal perece que el incremento en la conducta alternativa es debido al 

procedimiento de rt'.forzamiento de la conducta y no al decremento de la conducta 

estereotipada quo ha sido C8Bligada. 

En éste estudio, no se observó llllhstitucióo de conductas. Al decremenlar una 

conducta estereotipada, no se observó ID! incrementó de otras c11nductas indeseables. 

Se observa que hay dependencia de la conducta alternativa al reforzador por 

parte del sujeto 2," pues hay un incremento ligero en las 2 situaciones, pero no se 

lllJlllliene sin el reforzador comestible. También se debe considerar qae el sujeto 2 

necesiblba máll sesiooes, antes de incrementar el tiempo requerido para oblener 

reforz.ador por larealizru:ión de las conductas alternas, como lo demuestra su baja tasa 

A este respecto es necesario recordar furores que influyen en la eficacia de 

los reforzadores. El reforzrulor comestible es importante y se usa frecuentemente durante 

la ensodanza en la inRtituoión, usl la dioponibilidad ó enciedad influyó pera que uo fumi.. 

alraetivo pera el eujeto. Y n;mque se realizó la determinación de estfmulos para 

conocer cuales ernn los lllllll l\Bflldables y que podrlan ser utilizados como reforza.dores, 
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no se reallz.6 111111 prueba para afirmar que ~s esUmulo1 si fimcionarfan como 

estfmulos refbmmles pera el sujeto 2. 

Llls datos de la generalización del sujeto 2 merecen atención. Los niveles altos 

en la actividad de motor fino fuerón debido tal vez a filmiliaridad con el terapeuta, 

pueS exietia entre ambos una estrecha relación de trabajo, la cual no existía con el 

encsrgado de la investigación, y quizá esto influyó en los bajos porcentajes de la 

conducta alternativa durante el trntlimiento. 

También en ei sujeto l a~ observa un incremento en la conducta alternativa en la 

fil.se de listón con respecto n la L.B. y pudo ser por que la situación fué más filmiliar. 

En la intervención se obtuvierón remiltadoe fuvombles, debido a que se definió y 

delimitó la conducta objetivo, ~e especificó la dirección del cambio conductual, 

también se coMidernrón les posibles vnrinbles. que elícitnbllll la conducta estereotipada, 

se al!erarón por medio de un procedÍl¡lieuto las consecuencillB responsables de mantener 

la oooduota y •• ulilizó UDa t6onica poco relllrictiva 

En importante setialar que los resultados no pueden ser generalizados a toda la 

población de niftos. mitistB, debido a los criterios de inclusión detenninados para la 

11eep11wi6n de los nujlttoa, n la mueatra tnn pequello, a hw corncter!s!icas de desarrollo 

y· por la fimción de las conductas de cada iino de loe sujetos. 
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·suOERENCIAS 

En el proceso de elaboración del presente estudio se encontrarón 1 siguientes 

limitantes, por un lado limilllntes de tiempo, pues ambos nillos dejarón d asimr al 

centro, lo que obligó al terapeuta a apresurar la presentación de las diferent s fBses con 

el rrujeto 2. 

Asl milllllo es necesario mencionar la limitante de espacio, pues sól se trabajó 

en el embiente escolar en el patio y en cubículos. 

Por lo Imito en·estudioe posteriores, sma converuente planear el timipo pPra 

cada fue e incluir fases en nmbientee extraescolaros, también se podrta a unentar el 

tiempo de obsmració11 Yn que. en este estudio no se luvo control sobre a emisión 

total de !a conducta estereotipada en los diferentes ambientes en los que se esWTolfa 

el eajeto, pudo haber sucedido que efectivamente decrementara su autoe imulnción 

durante los 10 mhmtos del tratamiento pero incrementara en su casa, ó que inclusive 

incrementara en la escuela en el frnnsCUlllo del die. Aunque está última ópció es poco 

probable, pues al contrario en el sujeto 2 se menciooarón mejora.e conduc es en su 

salón, cotidianamellte los responsableu del grupo sedalabnn deciemento de su conduclll 

deembulatoria y estereotipada, asf como un mejor seguimiento de instrucciones osterior 

a loa ueeiones. 

Se considera relevnnte psra eB!Udios posteriores controlar las · les 

intrínsecas a los sujetos como son el nivel de desWTollo y destreza verbal que sin 

duda influyerón en los resulllidos positivos actuaies, pero !al vez sean de p •so y no 
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wcedalomisino . con los nillos que no presentan lellgllaje o que 110 tienen lUl buen nivel 

do teognaje compremiivo. 

Aai mismo, oerla de interés llevar a cabo estudios comparativos con niftos 

msrdadoa que presenten estereotipia y detenniner si el procedimiento fuvorable con 

UDa pobtaci<m, da resultados eemejrmtes con los nilloe de olra población. Bajo .el 

entendimiento de que en este estudio la definición de conducta estereotipada, como una 

cooducta lWIIJfenida por sus coDBecuenciM perceptuales, tbé to1112da independientemente 

do ta población. 

Tombién serla fiu:tible promover el cambio en la presentación del estimulo 

. di5criminativo, hacia una forma más nolura1 como serla una pulsera o ellclavu, ésllt. fuse 

no se logró implementar por fulla de tiempo. Sin embargo se considera que llllll pulsera ó 

eeclavs colocada en la nnúleca, pasmia inadvertida para la gente, pero tendría una 

fimción eepecUica para el sujeto y facilitarla el manejo de SUB conductas 

problomilticas por un lado y por otro pennitirfa el acceso n tm medio social más 

exteruio, que ac~ta méa fill:ilmente la inclusión de sujetos que no presentan conductas 

bÍZSITBll. 

Tombién serla conveniente determinar si el listón puede adquirir propiedades 

discriminatiVllS al asociarla con otros procedimientos que limiten el reforzamiento 

asociado con la ejecución de la conducta. Y de igual manera serla interesante conocer 

si la cinta fimcionarla como e:rtlmulo discriminntivo para las otras 2 CODllecuencias que 

IDUDÜenen la estereotipia (reforzamiento positivo y reforzamiento negativo). 
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Para finalizar y a pesar de las limitaciones de la presente investigación y de les 

dificultades para contemplar las posiciones teóricas en cuanto a la condúcta 

estereotipada; es importante no intenumpir su estudio plll'll confonnar un cnerpo de 

información más coherente y proporcionar las altemaliVas de tratamiento óptimas que 

ayuden a los nitlos n adaptarse e integran¡e a una vida productiva 
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APENDICE 1 

am'ERJOS DE COLEMAN PARA EL DIAGNOSTICO DE Al.TTISMO. 

A oonllnuacl6n ae enumeran lott crilerioa que eolableoe Coleman p•a el 
dlagn6slloo dia au'bmo, as! oomo la relaol6n do caracterlllllcas que 
preeentan el cujeto 1 y 2 p11ra ou lnclusl6n en 6.ta lnvesllgeol6n. 

O"llTERIOS DE COl.EMAN SUJETO 
1 2 

1) Comienzo do loa s!ntomas clinloos a edad temprana si •I 

2) Incapacidad prolunda para relaclonlHlte con olras plH'llonaa si el 

S) rwlnulo .,. el ~gu¡¡j ... lndU"¡cndo una compru.nslén ellerad:i 
oorreepondiento a su edad y Ullllzsclón Inusual si si 

y a! meno• 2 do los tres cx!Wrlos adlolonales $fgulentes: 

4) ocnduola rltudlata y oompulslva ol no 

6) pe11'Jrbaolones de la motilidad y aparlcl6n dll! eotereoftplas si si 

G> reapuems perceptwalo• ano.-mcl•• a los estlmulos d<0 •I si 
mod811dades audhlllll.s, vlsu&les y tt.cUles. 
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APENOICE 2 

Ejemplo de un registro eneod61tco para et sujeto i 

Nombra: SUjeto 1 
ActMdad: Receso 

REGISTRO ANECOOTICO 

Personas presentn: 4 ni/los. 3 terapeutas 

Fecha: S0-111-93 
Hora: 8:80 a 8:40 
Lugar: Salón' 

"Respuesta 

. mueve la cabeza de izquierda a 
derecha. sacude sus dos manos.colo­

la ulla del dedo medio en la yema 
dedo pulgar y los separa raplda-

ente. frota el .:lorso del pullo cerrado 
lapalmadelamanoderectla gol­

ea con las )'9mB3 de los dedos de 
na mano ta palma de la otra mano 

. golpea sus plemru con ambas par 
de las manos. mueve sus manoa 

elanto da ena hada arriba y hada­
ajo. haciendo el mismo mavlm!<lnto 

ube \as menos hasta colocarlas anlba 
·e su cabeza sin dejar de sacudirlas.­

loca lu una del dado me<'Jlo contra 
)"!m& del dedo puly..- y estira el M­
medlo golpo:lndo con la una de 6 ... 

la pierna doro cha 

. contesta: '"el mo"° de blanco* 

. con lo& dorsos de los dedos S$ pe­
a en la fronte. coloca las palmas de 

las manos hacia abajo y golpea 
palma de una mano contra ef 

deiaolre 

o Consecuente 

• lo dloe a s. "Sienta­
ª gOara. te voy a 
elnar'' 

. ccnleota a S: "el mo­
o. de que colof"1" 

f. le dice a S: "Vamos 
lrebajsl'' 
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APENDICE 3 

USTADE CONDUCTAS ES'IEREOTlPADAS 

·SUJETO 

• aplaudir con/1ln mataial 

· • golpea' al mataial ó partea del cuerpo con palmu, yemu ó el dofllo de 101 dedo• 

·aletear 

• coloC111' la utl• de cualquier dedo en la yema del dedo pul gr y eltinr el dedo 

• movu Id cabezo 

• obrir y cemr la boca, 

• P"-•lonne 101.pirpados con al¡¡On dedo 

• balanceara• (....u.da ó panda) 

• &otarpdmu entre 11 ó frotar objeto• coo yemas de 101 &edo1, palmu ó con el puno cernido 

sumro 2. 

• gol)>Cll" el rnsterid coo polmu, yemu ó dono 

• golpear el material cm!ra in-muebleo 6 su cuerpo 

• aplaudir coo 6 1ln mcterial 

• alet<tr con 6 aln material 

• jootar yernu de los dedoa con 6 •In mitaial 

• mom- la cllbeza 

• froterpc!ma 6 ycmu entre 116 coo el malerid 

• preoi<Xlll"IC el ptrpado 

• bdmcene (•enlodo ó pondo) 

·girar sobre su propio eje 

• introdx:lroponerenc:onUocto dedoa ómalerial con laboca(moluyendo labio1ydlentu) · 
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APENDICE4 

Plllll d9 dlñibudón de lnocusnclaa en .. 1 anihle funcional para el sujeto 1 

S. pres.,. •n la parte euperior el lotlll de lnleMllo• · oon conducCa 
ectereolpada !/ IU poroenl¡¡je . 

En la p• lni.rm•dia •• observan w a elluaclon ..... nOmero de 1nt.Nalos 
yruporoonll>j• . 

En la parte ·Inferior se presenta la variación de las lrecuenolas y sus porcentaje• 
con re*P'Octo al mlll•rlal 

OUCT'A 
F-STERE0-

11PADA 
N-108 
%100 

SITUACIONES 

ATENOON 
N-18 
%18.88 

MATERIAL 

SIN 
~ 

%18.00 

CON 
N-0 
%0 

SOLO 
N-90 

%83.33 

SIN 
N-90 

%100 

DEMANDA 
N-0 

CON 
N-0 
%0 

·%0 

SIN 
N-0 
%0" 
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APENDICE 6 

El•mplo de un formato d• Mu•slra Conllnua pwa fll •ujoto 1 

REGIS'mO DE MUESTRA CONTINUA 

Nombl'9: Sujeto1 
Eccemufo: Pa!lo 
NCm. de mdullos:3 
Núm.denll'losB 

Minutos 0-10" 11..aJ" 
nterva-
08 1 A DE 

2 E E 

3 DE E 

4 D E 

5 E E 

e E D 

7 E E 

8 E E 

9 E E 

10 E E 

21-30" 

D 

E 

E 

E 

E 

D 

E 

E 

E 

E 

CODIGO 
E Conduela e..iorooUDada 
....,,iaudir c{afn mal9ri&I 

31-40" 

D 

E 

E 

E 

E 

DE 

E 

E 

E 

E 

golpear ol material 6 partes del ouorpo 
oon palma9, y..mas 6 dorso 

ai<>IO:ir 
ootocar ra uf'la de cuadqufar dedo en la 
yema d"I dado pulg..,. y es~r:or el dedo 
e.brl.r y c~rrcr f: boOQ. 
frot;r palmas entre si 6 frotar objetos 
con pl!llmaa, yemas, 6 puf'lo cerrado 
mover la Oflbou 
proalonarae loa pAlpados 

balMOelll'8e 

Fecha: s.Junlo-93 
Hona: 3'$1 
Malerlal: pelota 
Actividad: Ubre 
Fl>ISo:L 

41-60" 51-60" 

A A E 

E D 

E E 

E E 

E D 

E E 

E E 

E E 

E E 

E E 

D Cond. deseabf;-
aln estereotipia 

A Cond. Alteme!lva 
jugar con la pelota 

P proe><1dlmlento 
lnterrupef6n lislca 
y/6verbal 
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APENDfCE 6 

Epmplo de un Registro de Muestra Continua para el Anihia 
Funcional del SuJeto 2 

REGISTRO DE MUESTRA CONTINUA 
ANAUSIS Fl.JNOONAL 

NOMBRE: SUJETO 2 FEOiA: 4- MAYO-SS 
ESCENARIO: CIJBICULO 3 HOAA: 4:35 
MATERIAL: FIGURAS DE MADERA PARA PONER EN SU BASE 

WTERV. 0-10" 10-20" 20-30" 30-40" 40-60" 
MIN. 

DEMANDA 1 - - + - + 
CON 2 - + - - -
MATERIAL 3 - + - + + 

4 - + - + -
6 - + - - -

SOLO 1 - - - + + 
CON 2 + + + - -
JAATERIAL 3 + + - + + 

4 + + + + + 
6 + + +· - + 

~TENCION 1 - + - - -
iCON 2 - - - - -
MATERIAL a - - - + -

4 + + + + + 
6 - + - - + 

INTERVALOS CON cONoucrA ESTEREOTIPADA • + 
INTERVALOS SIN CONDUCTA ESTEREOTIPADA m -

60-60" 

--
+ 
--

+ 
+ 
+ 
-
+ 

+=22 

+ 
-
+ 
-
+ 
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PGlfil da dimbución da frocuoncia1 en al an61iala funcional p..,.. el eujato 2 

Se prooanla en la parte auporior .i lolal da lnle!Wloe oon oonduc:Q 
a~aollpada y •u poroera¡a 

En la parlo Intermedia •• observan la• 3 siluacionea, al n\imuo da inlaivalos 
y su poroanlaje 

En I• parta Inferior p.a presenta la varlacl6n de laa lr•ouanclao y sus 'poroenlajaa 
oon raspaolo al material 

UCTA 
ESTEREO­
Tl?ADA 
N-189 
%100 

SITUACIONES 

ATENCION 
N-95 
%2'1.10 

MATERIAL 

CON SIN 
N-42 N-13 
78.98 %23.63 

CON 
N-54 

SOLO 
N-88 

%46.60 

SIN 
N-32 

%62.79 %37.20 

DEMANDA 
N-48 
%25.39 

~ SIN 
N-14 

%29.18 
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TABLA 1 

Tabla de Delarminacion de Reforzadores Para el Sujeto 1 

En el primer ensayo se presentaba toda la serio compuesta de 8 eslímulqs 
en el mismo orden, desde las p~as hasta el pan, fa serle se repelía completa en 
cadaaerie 

cada serie de eslimulos fué presentado en 4 ocasiones en cada sesión. Sólo 
en la primara ocasión de cada fase se incluye la instigación 

FEOiA Abril 19 22 26 
SESION 1 2 3 
::NSAYO 1 2 3 4 1 2 3 1 4 1 2 3 4 1 
SERIE 
PAP/>S A A A A A A A A A A A A 1-E 
CEREAL A E A E A A A E 1-E E A E A 
COSQUILLAS A A A E A A .4. E A A A E A 
::>ASAS C/CHOC 1-A A A A A A A A A A A A A 
::>AJ.J.1ADAS 1-A A E E 1-A E E A A A A A A 

29 
4 

2 

A 
E 
E 
E 
A 

3 

A 
A 
A 
A 
A 

::ACAHUATES 1-E E A E A E A E 1-E A E E A AiE 
CARJOAS A 
:>AN A 

A-ACERCAMIENTO 
E=EVITAOON 
llllfNSTIGACION 

A A 
A A 

A A A A 
E A E E 

A A A A E A A A 
E 1-E E A E 1-E EIA 

ITOTAL PORCEN- ESTIMU-
DE.RES- TAJES ~os ELE-

4 F'UESTAS GIDOS. 
16 100 

A 15 %93.75 . 
E 8 %50 
E 11 %68.75 
E 14 %87.5 • 
A 12 %75 
E 6 %37.5 
A 15 %93.75 • 
A 7 %43.75 
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TABLA 2 

Tabla de reauttadoo de Anall•lt funcional para el 1ujalo 1 · 

Se pre1ontw1 en el lado Izquierdo las 3 alluaolonH:. Alencl6n, S61o v Oamanda 

En cada olluacl6n 10 menciona la oondlcl6n del malarfal v ol nCunaro de lnlervalotl 
con estereotipia. 

FJ;CHA-MAYO 3 4 6 7 11 

ATENCION malerfal oon oon sin con sin 

ntarvalo• 6 9 2 1 1 

SOLO material •In con cln sin oon 

ntervaloe 30 o 30 30 o 

DEMANDA "1alorlal oon oon aln oon aln 

ntervalo• o o o o o 
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TABLA a 

RESULTADOS CONCENTRADOS DEL SUJETO 1 EN ACTMOAD UBRE 

Se p,..sentan los d.tos oonoentrados en fu a calegoñas oonductualas, dalos 
ralallvo• al procedimiento de lntarrupol6n y al da reforzamiento e.si oomo el 
número lo!al da s.slones. 

FASE L.B. L. L+I L+I G•ne,.,.. L.B. L. 
+ROA lizacl6n 

Sesiones 10 7 14 19 4 5 a 

P,nducla f\ango 
n!Grvalos 43-60 43-59 G-16 1).3 o.e 43-54 1-2 

E:staraoti- Mediad" 
rllervaloo 54.6 62.71 4.78 1 2.25 48.62 ~ 

poda POrcon-
Wemodlo 91 87 7 1 a n 2 
~godo 
boroentala• 71-100 71-98 0.26 0-6 0-16 71-90 1-'3 

· Conduol:a R=go 
lnlerva!os 0-23 0-29 Q..34 26-60 4s.ao ().13 9-46 

~em- Mediado 
nlarvalos 8.2 15 12 51.W 58.5 8.4 27.33 

~ Porcen-
~i...rn~o 13 20 20 SS 94 14 45 
-!al'>QO de 
ooroer""to.a o-as ().li8 ().56 43-100 60-100 0-21 15-76 

Conducta Rango 
nt..rvmlos 0-11 0-17 27-00 0-42 0-8 5-18 14-59 

deseable Medie.de 
nlervalo• 2.8 8.71 61.64 9.<17 3.5 11 36.33 ,,.,...,....... 
.Ja medio 4 14 es 1G 5 18 60 
=tmgodo 
oorca....,•lat 0.18 0-28 45-100 ().70 0.13 8-26 ~90 

PrOC:Odl-
miento Rana o 0-16 G-3 ().8 

MedlOI 6 1 2-3 

Reforzador ~o 0-48 

Media 6.-7 
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TABLA 4 

Tabla de De!erminacion de Reforzadores Para el Sujeto 2 

En el primar ensayo se presentaba toda la serie compuesta de 8 eslímulos en &I mismo 
orden, desde las papas hasta el pan. la serie se repelía completa en cada serie. 

Cada serie de estímulos fué presentado en 4 ocasiones en cada sesi6n. Sólo en 
en la primara ocasi6n de cada serie se incluya la instigación 

FEa-!A· 
SESION 
ENSAYO 1 
SERIE 
PAPAS 1-A 
CEREAL 1-A 
COSQUIUAS 1-A 
PASAS C/CHOC A 
PALMADAS A 
!CAc..o..HUATES 1-A 
k::ARICIAS 1-E 
~AN A 

A=ACERCAMIENTO 
E=EVITAOON 
l=INSTIGAOON 

Abril 19 
1 

2 3 1 4 1 2 

A A A 1-E A 
A A A A A 
A E E 1-A A 
A A A A A 
A E E 1-E E 
A E A A E 
E E E 1-E E 
A A A A A 

20 22 
2 3 

3 4 1 2 3 4 1 2 

E E A A E A A A 
A A A E E A 1-E A 
E E 1-E A A A 1-E E 
E E A E E A A E 
E A A A E E 1-E E 
A A A A A A 1-E A 
E E A E E E 1-E E 
E A A E A A 1-E A 

23 
4 

3 

A 
A 
E 
A 
E 
A 
E 
A 

26 29 TOTAL 1-'URCEN-ESTIMU-
5 6 DE RES- rT°A.JES ~os ELE-

4 1 2 3 4 1 2 3 4 PUESTAS GIDOS 
24 100 

A A A A A A A E A 19 %79.16 . 
A 1-E A E A A A A E 18 %75 
E 1-E E E A A A A A 12 %50 • 
A A A E E A E E E 14 %58.33 
E 1-E E E E 1-E E E E 5 %20.83 
A 1-E A E A A A A A 19 %79.16 • 
E '1-E A E E 1-E E E E 2 %8.33 
A!A A E E A A E E 17 %70.83 
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TABLA 5 

Tabla d., r"oulto.do• de Aneli•i• funcione! para el sujeto 2 

Se pre•entan en el lado izquierdo las 3 sltuaolones:. Atención, Sólo v Demanda 

En cada sltuaolón ~• m .. nolona la condlQjón del melerfal y el núm•ro de lnl•rvalos 
oon estereotipia. 

FECHA-MAYO 00 3 4 6 7 11 

~TENOON material con sin oon con •in sin 

nterv.alos 17 6 12 13 5 2 

!SOLO fnal9rial oon •In oon con •In sin 

1:------ -
ntorvAlo• 16 13 n 17 s 11 

PEMANDA tmatorlal oon oln oon COt' sin sin 

n.teNa!os 10 7 10 14 3 4 
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TP.BLA 6 

RESULTADOS CONCENTRADOS DEL SUJETO 2 EN ACTIVIDAD UBRE 

Se presentan ros d.ntos concentrados on las 3 calegorins conductuaJes, datos 
relafivos al proe<>dlmlento de lnterrupoléin y al da r .. ror=mlento asf como el 
número totaJ de sesiones. 

<=ASE L.B. L. L+I L+l 1Gsnor1>- L.B. 
+RDA linclón 

Sesiones 6 8 26 23 2 4 

lconducta Rango 

L. 

3 

ntarvalos 34-52 25-Sll 3"30 9-1 2-15 35-42 6-8 
~sterooU- Mod/a de 

•ntsrvaJoo 42.33 40 16 4.2 8.5 39.25 6-8 
1>ad:> IPoroa:-r 

lnle medio 70 ~_§Q__ -~ ___ 7 __ -+_1~4 _ _,__~G~S_,__1~1~_, 
RZ?nao cki 
l:>oroenlaíeo 56-86 41-93 5-50 1-15 3-25 50-70 10-13 

Conduooo Rtm90 
~n~!~e~rv~ru~º"~~--0-__ 1!__0-~7 __ , __ 0-_~~?--+~14~-4~9_,_~2~5-3~0'-'_0-0~2~_,__~0-~26~.__, 

AH&mativo ~odia do 
rt!l>IValOS 
:>;;rCón­
aie mod!o 
=lango do 

3 2 0.51 49 45 0.83 37 

1-------~?~'º~'~°"'-=-n~lcl·~,~~•'+--0..'-'-1~9_ 1_--º:.!.:!_ __ 0-3,--c..-t-~23~~~·~8~9~-~4~1-~.S0'-=-+-~0-3'-'-__,l--D-43'-'-"-J 

Conc!uct.o R1trigo 

lctt>oeablo 
ntoivaloo ~&.._ 0-35 2!;-57 14-45 30.35 22-28 35-54 
Mudlado 
n!Grva.los 17.S3 20.25 42.57 33.86 33 24.5 42 

IPorcon-
70 

~:~~~~L j: ::;~:::~ 2:~G 1 ~º 36-41 58-90 
Prooodl­
'1olonto ~:-"' -j---- '= - ,_, l '-=15--1---+--I 

Medi" 15 ó 16 4 a _6_9--t---t----i 

Retor=dor Rano".> _ 1 ~-0-3_1-r!---t----t----I 
~---~---:~ ___ 1_4__l_____~•'---~-~·~ 
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TABLA 7 

RESVLTADOS CONCENTRADOS DEL SUJETO 2 EN MOTOR FINO 

Se presentan los dntoo concontrados en Jna 3 ca.tegoríss conductuaJss, datos 
relativos al procedlm!Gnto dg lnfOITUpción y :>l do reror.ramlon!o aof oomo el 
número total do oesionas. · 

FASE L.B. L. L+J L+J !Geno,.,,. LB. L. 
+ROA l~ción -

1Soslon0>0 13 s 25 17 3 3 3 

!Conducta Rango 
ntmvaloo 32-48 22-4tl 1-13 1-S 1-11 31-3:~ 10-13 

IE•toreoll- i'-fodiadG 
nforvalos 3l1.3S 33.02 7.3S 3.76 G.33 32. 11.66 

pacla ~orcen-

,,¡a modio 63 €:4 12 fl 10 G3 19 --
"1"-"l(jO do 
Dorcant.uloc 53-80 = 1-21 1-13 1-10 51-55 16-51._ 

~· 

Conducta Rango 
ntowaJos 0-20 1-25 M1 5-59 38-44 0-30 1-10 

~- --- ----- ---- ----Altemnliva Modiild" 
nte1v:Jo3: 3.76 11 1().(M 2'l.7G 39,66 15 4 
Porcan---
zj,. m<>.dio '3 rn 26 36 66 __?_?.___ 6 

-~--- ~ f------ - --- >----
'lango d'> 
poroon11>lo• 0-33 1-41 O-OS _,_Jl-98 60-73 0-60 1-16 

~.onduola Rango 
nforvnlas 12·?~ 11-25 19-59 1-59 16-33 17-32 43-52 

d9S<!>iilile \iod!a de> 
ntorvalon 21.84 16.12 41.0 ~.0.47 25 24.33 4-0.SS 
=>orean--
Loiomnr!i,.., ~~ ~o (j9 67 41 40 81 
Rnnco d-" 
:)OíC.J;).~:.!::;~ ¿~-4ü 18-41 31-00 1-99 26-55 2$-53 71-llS 

prooodl-
rnlonto RMno 1-13 1-8 1-11 

Madla 7--0 34 6 

r?oíurzador Annao 0-57 

Modia 11.64 
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GRAF!CAI 

F.a la g:tfica 10 Beflala ol 
núm?tO 00 te-sioaes en el 
ejo do les llbeci>a (}..'), y 
el pom..'lltaje de i.nt.'"n'a.los 
coa coaducts 
e~...-..tipado, c..Wcta 
daseci>Ie y conducta 
alternativa en el eje de las 
o.-denaóas (Y). 

Los porcenta.jea de 
intervalos fu~ 

obtenido¡¡ a travfs do 7 
fac<"s, las cuales fuer6n: 
Linea B"' ( L B. J. 
Listón ( L ). Listón + 
ln!eirupción ( L + L ). 
Lietón + Ia:em:pción + 
Refor.,amiento & 
Conducta.¡ Alternativa 
(L + L + RDA), 
G.neraliza::ióa ( GEN ), 
y nuevmn:m1" Linea Base 
y por (!!timo Listón. 

Laa 81}sioues se 110"'.-arón a 
cabo ton 2 1>ujoto1. El 
St:jeto 1 en Actividad 
Libce ( bot.r la polota ), 
y el &joto 2 ea 
Actividad r..:.,, y en 
Actividad de Mo<.or Fmo. 

p 
o 
R 
e 
E 
N 
T 
A 
] 

E 

DE 

1 
N 
T 
E 
R 
V 
A 
L 
o 
s 

CON 

e 
o 
N 
D 
u 
e 
T 
A 

~u 

o 

100 

l b 

LB. 
100 

o r:"f n t , >;< {.-;'.: 
10 

L •l. 

55 60 G2 

L.• l. L.+ l.• ROA G 
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