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LJ"' APLICACIOH DE PRINCIPIOS Y TECNICAS D8 APRENDI2AJ-: 

E J EL El\TID.;N.AIJIJi,NTO DE ESFI PTSR.:::S .. Ai J\LiaJ S D.8 vl :.:-?cC 

C .:C Dil~ ,ISNTO Dl·~ bhTF\Ej:J.Ai>1 I?.l'/J.' 0 DE NINos DE 20 MESES A 4 

Ai~os DE EDAD . 

El propÓs1 to o f1na.11dad de ~ste trt{ba.lo, es propor

cionar una v1s16n clara y detallada. del conjunto de pr1nc1p1os 

y t~cnicas de aprend1 zaje que pueden ser ar:·11cados y e.nttl1zados 

funcionc1lmente para la. implementación de un p roced1m1ento de -

entrena.miento de esf~nteres e fectivo. 

INTRODUCCION 

Este trabajo se dirige fundamentalmente a las madres 

y a los profesionales que tre.tan con niños , pera ctue puedan -

01~1 ~.n t ar· ná.s efectivamente a las madres con niños con problema 

de falta de control de esfínteres. 

El trabajo se divide en dos partes , la primera parte 

est' dedicada a unR rev1s16n de lae pr1nc_pales aproximaciones 

pe.ra el establ ecimiento de l a respuesta adecue.da de el1mlnac1Ón 

e x aminando con detalle le.s técnicas fundamentales desde el pun

~o de vista a.el aprendiza.Je. La segunda 9arte el.e scribe el des8-

r·1·ol_o de un procedimieúto de entrenami ento en niños de 20 me

ses a 4 años de edad, haciendo un an~llsis de las dtferenclas -

d el m~todo de entrenamiento com6.nmente empleado por las madres 

procedimiento de entrenamiento recientemente desarrollado por 

Azr1n y Foxx (19?4). 



2. 

ENURESIS Y ENCCPRESIS 

La falta de control 8.prop1a6.o sobre la el1m1nac16n de 

la orina (enures1s) y de excremento (encopres1s) ha recibido -

considerable at enc16n en la literatura ps1col6g1ca, debido al 

menos en parte , a la trad1c16n Freudiana que sostiene que las 

condiciones bajo ls.s que este control es aprendido, juegan un 

papel crítico en el desat,rollo de la personalidad., Cuando la -

madre se enfr~nta con la taree. de enseñar a su nifio a el1m1-

nar en un lugar y bajo las condiciones que su medio social con -
sidera. 11 aprop1Etd.os 11 usa las mismas hab111dades (o falta de e

llas) que las que ut111za para otros aspectos de la educación 

del n1no , de tal manera que tiene 1mpRcto no solamente sobre -

las conductas especificas del niño en relación a su control de 

esf~nteres, sino también, sobre todas sus demás conductas, la

constelac 1Ón de ls.s cuales ccnst i tuye lo que llamamos "person~ 

lidad 11. Una madre impaciente que 1ns1 ste en un temprano y rápi

do control de esfínteres, castigando la no comnla.cencia, proba

blemente también insistirá. en un modelo de cualid&des conductua 

les ta.les como pu1cr1tud, limpieza y orden; cue.ndo su niño exhi 

ba posteriormente estas cualidades, no necesar1arn ente ser& de-

bido a la forma en que fue entrenado a hacer del bafto, sino a 

que t amb1 én se J. e enseñe.ron otr·ag conductas. 

Al igual qu~ en ~ucnos otros desordenes ps1co1Ógicos 

existe un problema para def1n1r la e11m1nac16n como un pro-

blema. Es una decis ión arb1 trar1a consider•ar como un p11oblema 



-
ps1co1Óg1co el mojar la cama en forma ocasional por un n1ño de 5 

afí.os'f ~ué es ocasional? y A qué edad deja de ser normal y se -

vuelve problema?. 

Entre los ni~os de edad escolar estudiados por Lapouse 

y Monk (1959), el 8% mojaba la cama en forma ocasional al menos 

una vez al mes, siendo niños normales o considerados normales. -

Existen fam111 e.s que aceptan el mojar la cama como evento esper_! 

do, nada extra.fío a cualquier edad, y hay otra.a que se preocupan 

cuando un n1fto de 3 años no puede dormir s1n mojarse. se puede -

concluir que el ambiente del niño es el que define el problema; 

una vez que la conducta es clasificada. con la 1•G.b:rlca. l e 11 pro

blema11, la.s respuestas del ambiente lo hacen un problema de con

ducta. ª'·n importar el grado de admis16n o def1n1c16n que los au-

toras de libros puedan ofrecer. 

La enures1s y el relacionado pero raro desorden, enco

pre s1s , son encontrados en dos formes: cr6n1ca y regresiva. En am .... 
baa formas, el mojar ocurre usualmente en la noche (enures1s no_s 

turna), pero en los caso ~. m~s serios, el n1fto puede tamb1~n mo

jarse durante el d!a. 

La encopres1e, por otro lado, usualmente ocurre dura~ 

te el d!a y es muchas veces asociado con períodos de excesiva re 

tenc16n del 1ntest1no. 

En la enures1s cr6n1ca, el nifto n~nca ha aprendido a -

retener su orina y el1m1nar solamente ~n lugares apropiados. En 

la enures1s regresiva, el nifío hab!a aprendido a. controlarse 

d~rante un tiempo pero reanuda mojfuldose un periodo de tiempo -

despu~s. Tal regres16n puede ser conceptua11zada en t~rminos de 
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una jerarqu!a de respuestas, en la que los patrones de respues

ta de crec1ente madurac16n han sido adquiridos secuencialmente. 

En lo m~s alto de la jerarquia, la respuesta prepotente y más 

probable, pero la más recientemente adquirida hacia una vejiga 

dilatada., es la de 1nh1b1r la. respuesta innata de eltm1nac16n, 

hasta que l as co:1i.:.11 c1or, .,.•s de estimulo apropiadas del baí'lo (es

t{malo d1scr1m1nat1vo) son presente.das. Como en otras respues

tas instrumentales, la secuencia de controlar-esperar, buscar 

el baño-orinar, fu~ probablemente aprendida y mantenida por -

consecuencias positivas. Durante su adqu1s1c16n en la n1ñéz, 

éstas consecuencia.e pueden haber incluido atenc16n maternal y 

elogio por ser maduro y autoeuf1c1ente. Si ~atas consecuencias 

fueran r et irada.a antes de que la respuesta madure. estuviera -

completamente establec1da y mantenida por el reforzamiento ne

gat ivo de liberar la tensión (de la vejiga) y por consecuenc1as 

positivas tales como 11 orgullo 11 en el logro que el niño puede -

proporcionarse a si mismo, uno podrf a predecir , que el patr6n 

de la respuesta madura sufr1r1a una ext1nc1~n , y un patr6n me

nos maduro - inferior en l a Jerarqu!a - (pcr ejemplo , mojarse) 

se volverfa prepot ent e. 

Cuando un niño reanuda. mojándose despu's de haber s1do 

entrenado durante un corto periodo, la consecuencia de ésta res

puesta r egresiva tiende a ser la conaternac16n maternal, que a 

pesar de su contenido negat ivo, es una forma de atenc16n, y por 

lo tanto, un reforza,dor potenc1s.l para la conducta 1naprophlda e 

de mojarse. Algunas madres pueden intentar castigar al niño por 

mojarse, y p~esto que tal castigo es adm1nistr~do despu~e de que 

transcurr16 un periodo considerable desde que la respuesta, "moja1 .. u 
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ocurr16 (por ejemplo, cuando la cama mojt:tda ea descubierta por 

la maflana) resulta. 1nefect1.tto necesariamente. 

La atenc1t;n negativa o el ca.st1go, o ambos, son poco 

probable que restablezcan la respuesta deseada de "noche seca" 

en la pos1c16n prepotente de la jerarquia de respuestas del ni

ño. Por el contrar3.o, pueden fortalecer la conducta. de mojarse,. 

Para enseñar las dos respuestas que juntas representan 

la conducta deseada. de 11 retener y liberar en el lugar correcto", 

~atas respuestas deben ser fortalecidas por reforzamiento pos1-

t1 vo. mientras que l as reciprocas no a.daptat1vas , deben ser de

b111tadas a trav~s de no reforzamiento (ext1nc16n) o con conse

cuencias negat1 vas ( c:ast1go), . aunque i'.in1camente tendrian el e

f ecto des eado s1 se aparea con la enseñanza de la respuesta a

propie.da ) ya. que el castigo y la ext1nc16n por a! s6loe, e.un-

que sean programados adecuadamente, son efectivos solamente en 

el aspecto 1nh1b1 torio ( 1•etener) de la secuencia de respuestas, 

s1n desarrollar la conducta. apropiada de 1r al baf'1o y el1minat7. 

En la encopresis como se seftal6 anteriormente, uno -

frecuentemente encuentra periodos de excesiva retenc16n fecal 

alternada. con pertodos de ensuciarse. Es posible que 6stos n1-

rios Únicamente han aprendido a retener, parte de la secuencia 

de respuestas, probablemente porque en su entrenamiento de es

f!nteres se enfat1z6 el control avers1vo (castigo). 

Los periodos extendidos de retenc16n 1ntest1nal pue

den resultar en un endurecimiento de la mater1a fecal, debido 

a la absorc16n de la humedad, de tal forma que los e.gcrementos 

se vuelven tan compactos que el defecar resulta a.oloroso. Para 



ev1tar 6ste dolor el niño pue~e continuar su retenc1on, hasta 

que, en algunos casos, la defecac16n se vuelve f1s1camente 1m

pos1ble y es requerida una 1ntervenc 16n m~d1ca para 1nduc1r la 
~ evacua.e ion. 

El control avers1vo puede, bajo ciertas c1rcunstan

cie.s, aca.r1"ear la supresión de una respuesta, pero las respu e..!! 

tas m~s probablemente aprendidas ba jo és tas cond1c1ones son la 

ev1 tac16n y el escape. Algunos n1fios encopr~t1cos aprenden a -

esconder la evidencia de su evacuac15n, escond1~ndo su ropa 1n 

ter1or sucia en los lugares m~s 1ngen1osos aumentando cons1de-

:r·áblemente la preocupo.c16n de sus fam111B.res. 

Cuando se requiere establecer una respuesta adecuada, 

en ~ate caso, Rsoc1ando las seriales de tens16n de la vejiga 6 

del intestino con la conducta de ir al ba~o a el1m1narr éstas 

respuestas deben ser enseftadas explícitamente. Cuando las con

tingencias de respuesta son err6neaa, le respuesta err6nea es 

reforza.da. Esto fu~ demostrado en un caso reportado por Lal y 

L1ndlsley (1968). Un n1fto de 3 a~os habia desarrollado una cona -
t1pac16n crónica. I.e. observacHSn reveló que siempre que el n1ño 

no podia el1m1nar, sus padres demostraban afecto por la suposie 

c!6n equivocada de que la costipací6n era resultado de su sen-

t1m1ento de inseguridad y necesidad de afecto. Al rec1b1r de -

&s ta manera afecto contingente a la no e11m1nac16n, la cond1-

c16n del niño emp•oró. El mejoramiento ocurr16 r~p1damente, -

una vez que lo s padres fue~on instruidos para que dejaran s61o 

al niño hasta que los llamara para 1nd1car que había evacuado, 



y entonces era elogiado y se le perm1tia jugar ~n sus juguetes 

para e.gua en l a baf'íera. s16ndo una a.ct1 v1dad altamente deseada -

por el n1ño. 

La d1scua16n hasta ahora puede conducir a la impresión .. , 
de que el problema de un n1i'ío enur~t1co o encopr~tico ea que e11 -
mina dems.siadas veces en lugares 1nepropiE1dos, y que simplemente 

necesita aprender la secuencias de respuestas r etener-esperar-e-

11m1nar en el baño, a f1n de liberarse de su problema, sin embar 

go, el niño que no rnan1f1 esta co nduc ti:ls del beño de acuerdo a su 

edad probablemente, ha adqu1r1do al menos algunas ansi edades con 

d1c1onadas a est1mulos asociados con el mojar o ensuciar. Algunos 

de ~etos est i mulas , tal como la sensación as6c1ada con la libera -
c1Ón del esf!nter y la orina pas ándo por la uretra, es la misma 

s1 la el1m1nac16n ocurre en un lugar apropiado o 1naprop1ado . -

La ansiedad que se asocia con ~stos estimules, representa de ~ata 
-m man era una respuesta 1ncopat1ble cuando es el1c1tada cuando el 

.. 
n1fto est'- en el baño. Un aspecto del t ratam1en'- :i de la enures1s 

es la d1scr1m1nac1ón, el n1fto que aprende que las sefiales o es

timulos del bafto ya no provocan ansiedad y sus consecuencias de 

ev1tac16n del baño. 

El tratamiento de la enures1s mediante la epl1cac16n 

de pr1nc1p1o s de cond1c1o::'lam1en -o ha eatado a la mano por muchos 

aftos, habl~ndo sido descrito por Mowrer y Mowrer en 1938. En una 

aprox1.mav1Ón bás1ca de un t1m:,re y un co lché.n eléctrico . El n1í'ío 

duerme en un colch6n que est~ conectado a un c1rcu1to, con una -

s6la gota de orina se cierra el c1rcu1to y activa un t imbre 6 -



zurnbado1~ que continua so .~nl1.0 hasta que es apagado manualmente , 

ya sea por el ~1ño o por un asistente . 

Werry (1966 ) rev1 s6 20 reportes sobre el tratamiento 

de l a enuresis mer11.ante t~cn 1 cas de cond1c1onarn1ento, y concluy6 

que resultaban generalmente ef ect ivas . En un estudio compar~"tt1-

vo por Deleon y Mandell (1966) se encontr<S l a.s t~cn1ca s de con

d1c1onam1ento super1ore~ e l os m ~todos t r adi cional es que están 

basados en la supos1c16n b~s1ca de que el mojar es un s6lo s1nta 

me de un conflicto 1nconc1ente subyacente. 

Mientras que 1a apr oximación del condiciona.m iento para 

el tratamiento !,a resultado efectiva, la respuest a. de c6mo ope

ra, no ha sido r esuelta satisfactoriamente. Lov1bond (1963) - 

vlante6 la cueat16n de s1 ésta form a de t r atami ent o representa. 

una 1nstanc1a del condic1onam1ento clás1co , en el que la res

puesta de contracc16n del esflnter es aprendida ante el esti

mulo de la d1stenci6n de la vejiga, o s1 'eta puede ser apren

di da como un apr·endi zaje de ev1t e.c1é5n, en cuyo caso la contrac

c16n representa la respuesta que ev1ta el fuerte ruido que in

t errumpe el sueño. 

Un experimento de Lov1bond (1964) ll evado a cabo para 

comperar est a s c: xplicacicines alternat1vC:is , favorec16 l a for•mu

la.c1.Ón de evi tac1Ón cond1c1onam1ento , per•o una 1nvest1gac16n -

mls reciente realizada por Turner, Young y Rachman (1970) no -

encont r6 soporte a ~eta h1p6tes1s .. Este grupo a.e 1nvest1gs.dcres 

compar 6 la efect1v1dad de tres tipos de sefiales con objeto de 

comparar s1 un r uido fuerte. continuo, m'-s d1splacentero resul

ta en un aprend1za. j e m§..s r'p1do que con un soni do 1nterm1tente 



o us!ndo un contz•ol placebo de despertar. Se ooncluy6 que los 

tres tipos de sefíales eran 1gual.mente efectivos con una. tasa -

de Ax1to de 81.4%. Por otro lado, al igual que Lov1bond (1966) 

notaron une al ta 1nc1denc1a de reca!ds.s a pesar del rn~todo de 

cond1c1onaro1 en to empleado. 

La tasa de reca!das en el tratamiento de la enures1s 

puede ser vista como una reflex16n del hecho de que ~ste j como -

en ca.sos similares de tratamiento de def1c1enc1as ccnductuales, 

no se estl esta.blec1~ndo simplemente una r espueste. que se ha -

perdido previamente del repertor1o del niño, sino que se est~ 

1ntroduc1~ndo en su repertorio una respuest a. que es a.ntagÓn1ca. 

a la ya establecida .• Un niño enur~tj_co no es simplemente un -

n1fio con falta de control de esf!nteres apropiado; s1no que es 

uno que em1te una respuesta de el1m1nac1~n ante el estimulo de 

la d1stenc1Ón de la vejiga. De tal manera que la tarea terapt~ 

t1ca debe ser v1ate como el cstablec1m1ento de una compleja -

6er1e de conductas que incluyen la contracc1Ón eosten1da del es 

fÍnter y la el1m1nac16n bajo oond1c1ones de estimulo apropiadas 

(el bai'ío). Se debe fortalecer un patrón de respuestas adaptut1-

vo; y esto parece ser que 1nvo1l~cr&. una cornb1naoi6n d~ cond1c1o 

~arr~Gn to clls1co, ev1tac16n y factores operantes - ~stos 6lt1moa 

en rele.c 1on s. los reforze .. rnientos secundarios que recibe el n1f'ío 

al no m~jarse. Si ~etos reforzamientos no son consecuentes, al 

menos intermitentemente, la conducta de permanecer seco puede -

llegar a ext1nguirse, a.e tal manera que la respuesta innata con

pet1t1 va vuelve a ser prepotente resul tándo E!'< una recatda , por 

esta raz6n es importante reforznr las noches secas por medio de 
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reforzadores sociale s tales como el elogio o la aprobación, o 

desarrollar el autorefor·zamiento como el 11 orgul lo 11 del logro, 

esto es posible si como Lov1bond (1964) sugiere, el nino toma 

parte activa an el plan de tratamiento, ayudando en el mante-

n1 m1ento de ~n reg istro esencial recibiendo elogios por su --

pi·ogreso. 

Debe tomarse en cuenta que no todos los niño s que -

pr es entan reca1das son tratados mediante métodos de condiciona 

m1en to, por lo que es l;o ;; 1 ble que 8 sto s representen una pobla

ción de enurét1cos diferente. Además como fue señalado anterior 
, 

mente, los niños enuret1cos pueden ser divididos en dos grupos: 

uno compuesto de niños que nunca hab1an permanecido secos en la~ 

noche, y otro compuesto de niño s que habiendo aprendido una vez 

a no mojarse, regrese.n a la respuesta innat a en años poster1o-

r·es. 

En el primer grupo el tratamiento debe consistir en -

enseí'iab una respues·ta que no E:s tr.:ba presente prt::viarnente . En el 

segundo grupo , el tratamiento se da a niños cuya. respuesta ada,E 

tat1va se ha extinguido, es dec1r, una respuesta aprendida pre-
~ viam ent e debe ser reaprendida. Es t o da razon e. que loa dos gru-

pos difieran no solf!mente en la tasa de adqu1s1c1Ón, sino tam-

b1én en la resistencia e la extinción del p atrón de respuesta -

establecido en el curso de tratamiento. 

Algo de apoyo a ésta especulaci6n resultó de un estu

dio de Nov1ck (1966) qu1¡n trat6 a 22 enur,t1cos cr6n1cos y a -

23 regresivos mediante una fo rm a de terapia centrada en el s in

toma, seguida para aquellos que no presentaron me joria (el 80%) 



- de una técnica de condicionamiento- usando un aparato de a-

larma que se accionaba al mojarse. Con ~ Hta combj l"d:tc16n de 

t1·at amientos , toa.os menos 4 de los sujetos alcanzaron el cri

terio de curac16n de 14 noches secas consecutivas. Nov1ck re

portó que los enur~t1cos regres1 vos, es decir , e.quellos que -

hab í an adquirido la enuresis después de un peri odo 1n1c1al de 

no mojarse , alcanza.ron el criterio de cura.c16n más pr onto y -

con una r·á.p1da. disminuci ón de l a conducta in adecuada , sugi rie,!! 
# do que puesto que simp lemente tenian ~ue res stsblecer una r es-

p t: E:.S tE~ p :c~ vlar f;::.t e E1.¡::rendida , e.prend!an m~a rápidamente que a

quellos que habían adquirido una r enpuesta completamente nueva. 

Por otro lado, f u€ m ~s pr obable una recaída. en los casofi regre

sivo s que en los cr6nicos , según se revel6 en entrevistas de se -
gulmiento por un a.fío . Debe haber por lo mt,nos dos explica.c1ones 

para ~ste fen6meno : la primera es que lo s niño s r egre sivo s a.1-

canzan un nivel aceptable de la conducta esperada m~s rápidamen 
. -

te que l os 

reforzamiento con l a concomitante inestabilidad de la respuesta. 

adaptativa. Posteriores -Y muchas veces rápidamente exitosos

oursos de en trenarn1ento para est ablecer m~, s f irmemente la. res-

puf;sta deseada C.eb('n por ello aumentar el número de ensayos de 

entrenamiento. De hecho, DeLeon y Mandell (1960) r eportaron que 

~ate era el caso. 

La. segunda (:r r elacionada) expl 1c&c1Ón del fen6meno -

d~ las reca.1da.s pa.rece ser que yace en l as cont1ngenc1as de re-

forzamiento que operan en el medi o ambiente del n1f'ío r egree1vo. 

Este.e pueden s~· :r• <5. !? ·t.::ü rca•:;i:; :r.·a., que.' la respuesta de mojar u o-

tr·a conducta. no adapta.t1 va es má.e fuertement e n ..:; f •. :.c:;· zuú;;:. q1; f 
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respuesta. involucrada en permanecer seco. Esto podr!a explicar 

por qu~ ~stoa niños no s6lamente son originalmente regresivos, 

sino tamb1~n, porque reinciden despu~s de un tratamiento e.xi to -
.ao, Los terapeutas por ello deben trabe.jar no solamente con -

los n1ftos, s1no con los padres que son los que manejan las con 

t1ngenc1a.a cruc1al es . 
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PROCEDIMIJt~NTO DE ENTRENAMIENTO PARA ruNos DE 20 MESES A 4 AÑOS 

DE EDAD, SIN CONTROL APROPIADO SOBRE LA ELIMINACION. 

Todos los n1f'íos necesitan aprender a 11}iacer del ·oafío•, 

el m~todo de entrenamiento más comunrnente empleado por las madree 

es sentar al nlrí.o en la bacinica en aquellos momentos durante el 

d{a en que usualmente se ha orinado. La madre p1de al n1~o que -

permaneeca sentado hasta que orine -lo cual puede requerir 1 ho

ra o m~.s-, tiempo durante el cual, la madre tr·ata de permanecer 

al pemd1 ente del n1ño , pero puede ausentarse cuando otros debe

res reclaman su atención .• Algunas veces, s1 el nif'.ío ha orinado, 

la madre lo elogia o lo premia y se le perm1 te de je.r la bacinica. 

sin embargo, esta detecc16n la'inayor!a. de las veces ocurre mu-

ohos segundos o minutos despu~s de que el n1fto empez6 a orinar. 

Por otra parte, s1 el n1fto tarda, la madre le ruega y lo insta 

a que haga, pero s1 se moja despu~s de que se levanta, la madre 

tiende a irritarse, sobre todo cuando aumenta la ocurrencia de 

estos accidentes; emp1eza a sermonear al n1fto, regañ e~dolo y a.

vergonzandolo y probablemente cuando su tolerancia d1sm1nuya em

p1.eee a castigarlo f !s1camente. Ante estos castigos por no lograr 

algo que no ha aprendido, el niño empieza a presentar berrinches, 

aprende a temer a su madre, se vuelve mentiroso y especialmente 

en lo que se refiere a su ropa interior mojada, trate.ndo de ocu1: 

tarla,. 

Aún cuando el niño aprende con este método a orinar 

sola.mente despu~s de que· est! sentado en la bacinica, surgt.1n o

t1·os problemas causados muchas veces por l a. pas i vi dad y depen

dencia creada por este m~todo de entrenamiento . El n1ño espera 
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que su madre permanezca con él para que l o lleve, lo desv1sta, 

lo ~iente , lo vista y vacíe la bacinica. 

Cuando e1 n1Iio aprende a comunicar su deseo de orinar, 

la madre debe estar preparada para interrumpir 1nmed1atamente -

lo que est¡ haciendo, para acampanar al n1~o y asistirlo, por lo 

que es com6n que el n1fto temga ocas1on~lmente accidentes , sobre 

todo cuando la madre no est~ fácilmente disponible. 

Foxx y Az:e ib, a.esarrollaron un método de entrenamiento 

tratando de resolver en gran parte las deficiencias de los proce -
d1m1entos de entrenamiento comunmente empleado por las madres. 

Para evaluar el método de entrenamiento, los autores 

condujeron un estudio formal de cerca de 200 n1ftos (ver referer.ao8 

c1aa: Foxx y Azryn 1973). Los niños promediaron edades que 1ban 

de 20 meses a. 4 años, fueron lnclu!dos de ambos se ... os . ;'i.lgunos -

pod!an r.ablar bien; otros no usabaLl :n ~s de u 'la o doa palabras. 

Alguno~ no habían logrado aprender mediante los proced1m1entoe 

de entrenamiento usados por sas padres, para otros fue el pri

mer intento de entrenamiento. 

Loa resultado~ obtenidos por este nuevo método de en

trene.miento fueron sorprendentes: en promedio, los niños requ1-

r1eron de menos de 4 horas para ser entrenados en el uso adecua -
do de la bac 1n1c~ en una forma completa.mente 1ndepend1ente y sin 

asistencia,,. Algunos niños fueron entrenados en menos d~ 30 mlnu

tos* ~l tle~po m~s largo requer ldo fue ~e dos d!as (14 horas de 

entr•enarn1ento). Las niñas aprendieron mlls rápidamente que los ni-

ños (media hora en promedio) . Los niños mayores de 26 mie.s es 'ben -



dieron a ser entrenados m~s r~p1do, cerca de dos horas y media 

en promedio , que los n1fíos m!s pequeños quienes requirieron de 

cinco horas en promedio. 

Las razones por las cuales 6ste método de entrena-

miento es tan rápido son debido a que incluyen l a mayorte de 

loe factores que se sabe apresuran el aprendizaje, ~stos fac

tores inclujen: aprendiza.je sin distracción , el aumento d.e la · 

frecuenc1 a de oportunidades par'a l a eliminac ión, prtict1ca. en 

aproximarse a la bacinica, pr~ct 1ca en las habilidades de ves

tirse y desve s ti rse requerid.as, relaj ac16 n antes de or_nar, s.

prendizej e por 1mi ta.c16n, aprendizaje por 1nst1gac16n manual , · 

aumento de la motivac 16n para ser entrenado y ense~ar a act1- . 

tud general de limpie za personal. 

CONSIDERACIONES PRELIMINARES Y PROCBDIMIE:NTO 

Teniendo en mente que los niños var1&n algo en la ta

sa de desarrollo físico y mental y de control de la vejiga, la 

madre puede aplicar tres pruebas sencillas para determinar s1 -

su h1Jo está capacitado para 1n1c1ar su entrenam1er.to de esf1n

t~1·ea : 

El nl fto tiene sufic i ente control de su veji~a si : 

1) orina una. buena cantidad en una s6la vez m~s b1en que pocas 

cantidades 4uñanta todo el dia. 

2) Permanece seco con frecuencia durante var1as horas. 

3) Pzrece que sabe que está a punto de orinar segan lo indican 
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sus expresiones faciales que adopta (aunqte no todos los niños 

dan ~atas 1nd1cac1ones visibles de su deseo de or1nar). 

El n1fto está suficientemente desarrollado fÍa1camente 

s1 : 

1) Tiene suficiente coord1nac16n de sus dedos y manos para co-

jer objetos con f ac llldad. 

2) Camina de su cuarto a. otro con fac:t11di:id y sin necesidad de 

que lo ayude • 

El n1fio tiene suficiente canacidad 1nstrucc1onal nara 
¿ -

ser entrenado si logra llevar a cabo por lo menos 8 de las s1-

gu1entes 1nd1cac1ones : 

1 ) Pidale que se~ale su nariz, (2) sus ojos, (3) su boca, (4) -

su pelo, (5) p!dale que se siente en una silla, (6) que se pare 

(7) que camine con usted a un lugar particular por ej., a o~ro 

cuarto. P!dale que: ( 8) le im1 te en una tarea. sencilla, por ej. 

Jugar a.pla.ud1endo, (10) coloque el objeto sobtte otro, por ej., 

"pon la mufteca sobre el vag6n". 

La mayor1a de los niños de 20 meses de edad parecen 

ser capaces de pasar todas ~stas pruebas, pero s1 el n1fto no 

pasa la prueba de control de la vejiga y de desarrollo r!s1co 

habr' que esperar a que desarrolle más coord1nac16n y control 

de la vejiga, ya que en un pr1nc1p1o corresponde a un proceso 

de simple madurac16n. 

Por otro lado, s1 el niño no pasa la prueba de apt1 

tud 1nstrucc1onal, puede deberse a: 



Desarrollo de lenguaje 1nsufic1ente: 

El niño no puede comprender el s1gn1f1caa.o de mucl:~as 

pah4trt~B sencilla.e. 81 la fa.l ta de comprensión parece ser el 

problema en el seguimiento de 1nstrucc1onee, se le deben de e~ 

eeñar las palabras más bien que esperar a que sea m!s grande. 

Las palabras importantes son: de LUGAR: 'a.qu! t, 'ah! ~ ·;. 1 t s.bajo' 

•arriba•, 'dentro', 'fuera'; del CUERPO: •mano•, •p1ér, 'pier

na', 'brazos'; de IDENTIDAD: 'tú•, •yo•, •ella'; del BAÑO: -

•bac1n1ca 1 , 1 calz6n•, •mojado', seco•. 

Una vez que haya aprendido el s1gn1f1ce.do de todas -

éstas palabras, ens~ñele a seguir instrucciones sencillas de 

la prueba de ap t1~ud 1nstrucc1onal, una vez que logre seguir 

las 1nstt'ucc1ones y haya pasado tamb1~n las otra tl dos pruebas 

puede proceder a entrenarlo. 

Terquedad o Negat1v1smo: 

Otra razón por la 1Jual el !1~ f· o r:o T·E:.sa la prueba de 

capacidad 1nstruccional, es debido a su terquedad y no a un -

desarrollo de lenguaje ltrntoir Uno se da cuenta que el n1ño -

comprende lo que uno le dice, pero rehusa segu1r las 1nstruc

c1ones acerca de acc1ones que ya ha aprendido, es menos prob~ 

ble que siga 1nstrucc1ones acerca de acciones que no domina 

atín. 

Para ensefíar al n1fío que siga. !nstrucc1ones, debemos 

aprender algunas reglas que sirven para a,segurar la cooperaclon 

del ri Hic: 

1) Dar instrucciones s6lamente cuando está cerca el niño. 
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2) Obtener su atención, llam~ndolo por su nombre, antes de dar 

una 1nstrucc16n. 

3) Dar una ligera gu!& manual un segundo o dos, despu~s de ha

ber dado la 1nstrucc16n y el n1~o no emplaza a seg}d.rla. 

4) No dar una segunda 1nstrucc16n, s1 el niño no ha terminado 

la primera. 

5) Dar una aprobgc16n entusiasta tan pronto como una 1nstruo

c16n es segu1da .. 

6) No permitir que un berrinche le disuada de ver que la 1ns

trucc16n sea seguida, porque de hacerlo, ~atoe aumentarian 

en frecuencia p no lograr1ttmos su cooperaci6n. 

Usando ~stas reglás ensefte al n1fto a llevar a cabo 

instrucciones en relac16n a sus act1v1dadee en gen~ral tales 

como, cerrar la puerta, regoger sus juguetes, sentarse, 1r a 

su. cuarto, y otras act1v1dades similares. 

Cuando el n1f.io a·1ga próntamente ~stas instrucciones 

aplique la prueba de aptitudes 1nstruoc1onales, s1 la pasa, -

proce4a al entrenamiento de esfinteres. 

Problemas Fie1cos o M5d1cos. 

Una concl1 c ~Ón f!sica puede 1nterfer1r con la hab111-

dad del niño para controlar su vejiga e 1ntest1no voluntar1a-

mGnte. S1 se sospecha que el n1fto tiene un problema fisico que 

pudiera afectar su habilidad para lograr ése control, d.ebe con 

sultarse a un m~d1co antes de empezar su entrenamiento. Algu

nos signos de problemas m~d1cos son que el n1fto orine muy fre

cuentemente durante el d{a, con pocos periodos de seco; o que 
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le resulte mqlesto o d.oloro30 orinar e defecar ~ Hay que pospo-
' 

ncr- el entrenamiento s1 el n1fío tiene diarrea o const1pac1pn, 

o s1 no se siente bien. 

FLAN DE 1!::~¡g:~ÍlAl'~ZA GERERAL 

Objetivos de la Enseñanza: 

El obj et1 vo fun d.Ei.mental de ~ste método es enseñar al 

n1ño a. conduc1I•se en forma 1ndepend1ente, decide por s! mismo 

cuando orinar, no espera que su madre lo acompañe , va s6lo ~ la 

bacinica, baja sus calzones sin que lo ayuden y se sienta hasta 

que t ermi na de orinar , se vuelve a vestirse s~lo , sa_ca la baci

nica y la lleva al baño teniendo cuidado de no derramar el con

tenido. Finalmente lleva l a bacinica a su lugar donde la coloca, 

I mplementos y Ayudas para la Ensef'íanzn: 

Antes de 1n1c1ar el ent renami ento es necesar1o contar 

con varios implementos y ayudas para la enseñanza éstos son: 

una muñeca que se "moja 11 y una. bacinica con una be.se firme y q-.e 

sea lo m~s confortable que le res ulte fác11 al n1fto levantarla 

para vaciarla. Entre los implementos necesarios par a la enseñan -
za , son nt30\:!BO.rioa , una. variedad de bocadillos y premios s1m1-

lares que sean especialmente pref er1do s por el n1fío pa.1~a usar--

los como una clemo.Rtn•c16n úe aprobaci6lil por hac r:r correct amente 

y permanecer seco. Una variedad de bebidas de diferentes sabo-

i•es, tomando en cuenta las f a.vor1 tas del nifío, para usarlas co

mo recompensas y ademtis porque si.rven ¡:.ara c~ree.r un fuert e de seo 

de or1~ar· , l-'e r m1 thmd.o m6.e oportun1d.aC.es de enseñar al n1fto a -
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or1nf.l.l" correctti.mente .. Varios calzones especi al mente flojos -

para usarlos durante el entrenamiento, de tal manera que le 

1·esul te fácil al niño ba járselos y subírselos, posteriormen

te se le camb1ará a su talla normal una vez que logre p erma

necer seco por l o menos varios d!as. 

PR.OCEDIMIENTO I NSTRUCCIONAL Y Rti.CIO~AL 

Debido a que entre m!s orine el n1ño durante su entre 

nam1ento, mayores ser~n las oportun1dades de enseñarle a hacer 

correctEmiente, es conven1ente darle todas las bebidas que desee 

con objeto de aumentar su deseo de orinar. 

Debido a que las distracciones 1nterf1eren en el apren -
di aa je, debe escogerse un l dgar de la casa donde se puedan lle

var a cabo las 1nstruccionea sin d1stra.cc1ones {apa.gue re.dio, -

TV, o retire loa juguetes) o 1nterrupc1ones de otros miembros 

de la fam111a, o por otras actividades. 

Con objeto de acostumbrar a.l nHío a usar la bac1n1ca 

debe practicarse el caminar hacia ella repetidas veces , en un 

pr1nc1pio de ~sto s ensayos, se le enseñar~ tamb1~n que baje y 

suba su calz5n por si sólo. 

Debido a que la. e11m1nac1on de la or1na es m~s pro

bable en un estado relajado, debe ensefía.r al niño a permanecer 

calmadamente, una vez que se sienta a la bacinica. 

Debido al lengua.je 11m1tado del n1f'ío, se le deben a.ar 

las 1nstrucc1ones en forma. breve y con t~rm1nos lo m~s sencillos 

pos ible. Para ev1tar confiarnos 6ri1camente en el lenguaje 11m1-



tad..o del niño, se use. la muñeca. que se moja, para enseñarle POI' 

1m1tac16n, demostrando c6mo l a mu~eca "hace correctamente en la 

bac1n:lca.U., 

Una ayuda. para. el aprendizaj e , es ha.cer que el estu--

~1ante trate de enseñarle . a otro estudiante, se puede aprovechar 

esta ayuda, dej ando que el nifto ensene a la mufteca c6ruo debe ha 

Otl"f.t forma de ev1 tar confiarnos en el lengua.je 11m1 ta~ 

del n1ño es dando una ligera guia manual (1ns t 1gaci6n) , que uno 

provee cuando el niño no responde a una instrucción. 

P~rfl motivar al n1ilo pa.I'a que haga cor·recte.ment e, ele~ 

dernost1'ársele aprobac15n por sus nuevas habilidades. Para logr&T 

'lln 111!1.x1mo de motivac16n, debe usarse va.rios tipos de aprobaci6n 

incluyendo elogios, abrazos , prem ios. Deben darse frecuentemen'te 

en forma entusiasta e inm ediatamente despu~s de cada acc16b) es -
pecislmente cuando est~ o:i:•inando en l a bacinica y cuando vacía 

el contenido apropj.afü: mente . 

Pare. transm1 tir la 1mportanc1e. social general que se 

d~ a la 11mp1e za, d.ebe motivar al niño, informámdole continua

ment e de la aprobac16n que causar~ a las personas 1mportantes 

para ~l. 

Una vez. que e l nifJo demuestra q_ue ptrnde llevar a ca-

be todas las acciones , la · probac16n se dar~ exclusivamente si 

permanece seco. Similarmente, los recordatorios o 1nstrucc1ones 

para hacer todas las a.cciories sor: r·educidas progres1VE1.mente -

hasta ser eliminad.as complE:)tamente una. vez que el niño demues

tra que puede hacer todas las acciones sin tener que record!r

selas. 



El n 1~o puede tener acc i dentes dur ante el entrenam 1e!!, 

to y ocas1onalmente despu~s del tratamiento, causando preocup~ 

c16n y desaprobac1~n, si n embarg·o para mo r,trer esta preocupa

c1 5n en una f orma constructiva , y continuándo ~at a educac16n 

hac1a. una r esponsab ilidad per sonal s i multtneamente , se debe -

p ed1r al niño que se carnb1 e por s! sólo s u pa.nte,lÓn mojado -

cuando tenga accidentes, y seque con una esponja o Jerga, que 

se le pondr!n en un lugar e.cces1ble pa.ra el, llev&ndo el pe,n-

ta15n mojado al cesto de la ropa sucia. Est a acc16n cons truc

t i va ent e los acc i dentes (rece.i das) evita l a pr~ct 1 ca. usual -

de regaños y castigos f!si cos , perm1t1éndo una atsmÓsfera i ne 

trucc1onal placentera de aprobac1Ón., 
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