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Resumen

El presente estudio se centra en el entrenamiento de habilidades de imitacion utilizando
procedimientos ABA (Analisis Conductual Aplicado), basados en la literatura cientifica, con el
objetivo general de mejorar la capacidad de imitacién de un menor de 5 afios con autismo. Se
Ileva a cabo una evaluacién de las habilidades pre-requisitas y actuales del menor y se
implementan programas de entrenamiento con la finalidad de adquirir la habilidad de imitacion
motora con objetos, sin objetos y vocal.

El método contempla sesiones breves en un entorno estructurado con ensayos rapidos y el
uso de reforzadores tangibles, sociales y el uso de ayudas que se iran desvaneciendo
progresivamente hasta conseguir una respuesta independiente por parte del sujeto. Ademas, se
registran todos los datos y se representan en graficas para un seguimiento detallado del progreso.

Los resultados muestran un impacto positivo de los programas de entrenamiento en la
mejora de las habilidades de imitacion del nifio. Sin embargo, se identificaron algunas
limitaciones, como la duracién del seguimiento posterior al entrenamiento y la necesidad de
evaluar estrategias adicionales para mantener y generalizar los efectos a largo plazo.

En conclusidn, el estudio proporciona evidencia sobre la eficacia del entrenamiento en
imitacion de caso unico utilizando procedimientos ABA. Los hallazgos respaldan la importancia
de incluir este tipo de programas en intervenciones tempranas, especialmente en nifios/as con
necesidades especiales. Se recomienda una mayor exploracion de estrategias de mantenimiento y

generalizacion para un desarrollo 6ptimo de estas habilidades.
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Abstract

The present study focuses on training imitation skills using Applied Behavior Analysis
(ABA) procedures, based on scientific literature, with the general aim of improving imitation
ability in a child under 5 years old with autism. An assessment of the child's prerequisite and
current skills is conducted, and training programs are implemented to acquire motor imitation
skills with objects, without objects, and vocal imitation.

The method involves brief sessions in a structured environment with rapid trials and the
use of tangible and social reinforcers, as well as fading aids progressively until achieving an
independent response from the subject. Additionally, all data are recorded and graphically
represented for detailed progress monitoring.

Results indicate a positive impact of the training programs on the child's imitation skills.
However, some limitations were identified, such as the duration of post-training follow-up and
the need to evaluate additional strategies to maintain and generalize effects in the long term.

In conclusion, the study provides evidence on the efficacy of single-case imitation
training using ABA procedures. Findings support the importance of including such programs in
early interventions, especially for children with special needs. Further exploration of
maintenance and generalization strategies is recommended for optimal development of these

skills.
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1. Introduccion

En el amplio espectro de la neurodiversidad, el autismo se manifiesta de manera Gnica en
cada persona y, en consecuencia, la intervencion contempla diferentes estrategias terapéuticas
individualizadas que busquen abordar las particularidades de cada una de ellas. Uno de los
aspectos mas relevantes que han motivado el presente trabajo, es la observacion de que en la
practica clinica el principal motivo de consulta de las familias que acuden buscando valoracion y
tratamiento de su hijo/a, es la presencia de dificultades o ausencia de competencias, ante el
desarrollo de habilidades comunicativas siendo el retraso en la adquisicion del lenguaje, una de
las principales preocupaciones. Entonces, la motivacion que impulsa este estudio de caso va méas
alla de la mera exposicién de un caso clinico porque pretende mejorar las habilidades actuales
del menor buscando la manera de poder desarrollarlas “mdas alld del habla”, como el propio
nombre del trabajo indica. En este caso, el nifio seleccionado no ha desarrollado lenguaje verbal,
aunque si es capaz de emitir sonidos, lo que constituye un desafio considerable en su
comunicacion con el entorno. Reflexionando sobre los modelos de intervencion destinados a
estimular y fomentar las habilidades previas necesarias al desarrollo y adquisicion del lenguaje,
surgio el siguiente interrogante: "¢ Puede la imitacion ser la puerta de entrada al desarrollo de
otras habilidades?". En ese caso, mejorar la capacidad de imitacion en nifios/as con autismo
podria tener un impacto positivo en la comunicacion contribuyendo asi a mejorar su calidad de
vida y teniendo un impacto positivo en el sistema familiar, y esto es lo que se pretende revisar.

La intencion de este estudio de caso radica en realizar una intervencién especifica para

trabajar la habilidad de imitacion mediante un programa de imitacion basado en Analisis
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Aplicado del Comportamiento (ABA, por sus siglas en inglés) para el desarrollo futuro de otras

competencias fundamentales para el aprendizaje.

1.1.Aproximacién al concepto de Trastorno del Espectro Autista
En primer lugar, es importante definir qué es el autismo ya que el estudio de caso se

focaliza en un menor diagnosticado de Trastorno del Espectro Autista (TEA). Segun el Manual
Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM-5; American Psyquiatric
Association, 2013), se define como una alteracién del neurodesarrollo que cumple criterios
respecto a los déficits en la comunicacion e interaccion social y patrones restrictivos y repetitivos
del comportamiento e intereses restringidos. Este trastorno también llamado Condicion del
Espectro Autista (CEA), término que a partir de ahora se utilizara indistintamente, es una
condicidn para toda la vida que no siempre se presenta de la misma manera, es decir, puede
mostrar un curso oscilatorio (Portella, 2022). También es importante considerar la
heterogeneidad dentro de las personas diagnosticadas, asi como el grado de severidad y de
interferencia que se produce en su funcionamiento cotidiano para poder especificar las
necesidades correspondientes en cada caso (Ezpeleta y Toro, 2014).

La causa de esta condicion, ain se desconoce por completo. En lugar de atribuirse a una
Unica causa, se ha evidenciado que el CEA surge como resultado de la compleja interaccion entre
factores ambientales y genéticos (Chaste & Leboyer, 2022). En relacion con su etiologia, se
considera un trastorno del neurodesarrollo multifactorial y las investigaciones en este campo
siguen en evolucion y debate, como se detalla en la revision de las teorias explicativas realizada

por Gomez et al. (2022). Este enfoque multifactorial subraya la complejidad del TEA y la
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necesidad continua de explorar y comprender los diversos elementos que contribuyen a su

origen.

1.2.La intervencion en el autismo

El hecho de que la prevalencia del autismo haya aumentado en los Gltimos afios, ha
generado una mayor demanda de los servicios educativos y terapéuticos para buscar practicas
que tengan un impacto positivo y a la vez cuenten con suficiente evidencia cientifica (Maenner et
al., 2020). Por lo que a continuacion se van a resumir los aspectos mas relevantes relacionados
con los objetivos de intervencion en el autismo.

En primer lugar, considerar que la intervencion se debe centrar en varios aspectos
fundamentales que estan directamente relacionados con los sintomas nucleares del TEA
anteriormente mencionados. Estos son la interaccion social, la comunicacion, el lenguaje y la
flexibilidad cognitiva (Alcald y Ochoa Madrigal, 2022). El término "espectro” se emplea para
abarcar la amplia diversidad de sintomas que pueden presentarse en diferentes personas, etapas
de la vida y niveles de desarrollo. Ademas, tanto la expresion como la gravedad de los sintomas
pueden variar significativamente (Will et al., 2018). Para una intervencion efectiva, se suele
requerir un enfoque interdisciplinario que abarque diversas estrategias, tales como intervenciones
educativas, terapias psicoldgicas, conductuales, terapia del lenguaje, terapia ocupacional y, si es
necesario, tratamiento psiquiatrico (Will et al., 2018).

En segundo lugar, destacar la importancia de garantizar una intervencion ética desde el
punto de vista profesional y de calidad basada en la ciencia que pueda respaldar con evidencias
una mejora para las personas con autismo a lo largo del ciclo vital (Vega y Rojas, 2022).

Fuentes, Hervas, Howlin y colaboradores (2021) ofrecen practicas recomendaciones basadas en
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evidencia para el diagndstico y tratamiento del autismo. Segun su guia de practica de la ESCAP

(European Society for Child and Adolescent Psychiatry) se destaca la importancia de un enfoque
en el Analisis Funcional del Comportamiento para comprender las posibles causas de las
dificultades y desarrollar intervenciones adaptadas. La evidencia de que la aplicacion temprana 'y
rigurosa de intervenciones conductuales es efectiva en nifios con TEA, ha impulsado el
desarrollo de otros enfoques conductuales conocidos, entre los cuales se destacan el
Entrenamiento de Ensayo Discreto (DTT, por sus siglas en inglés), el Sistema de Comunicacion
de Intercambio de Imagenes (PECS, por sus siglas en inglés) y los Apoyos Conductuales
Positivos (PBS, por sus siglas en inglés). Estas intervenciones, en ocasiones mencionadas
informalmente como ABA, constituyen actualmente la metodologia principal en la practica
clinica, segun indican informes de padres y profesionales (Green et al., 2006; Stahmer, Collings
y Palinka, 2005). En el estudio "Project AIM: Autism intervention meta-analysis for studies of
young children" (Sandbank et al., 2020), se llevd a cabo un exhaustivo analisis meta-analitico de
intervenciones para menores con autismo. De este se destacan las Intervenciones Naturalistas
Conductuales basadas en el Desarrollo (NDBI) que fueron categorizadas en 2015 como un nuevo
tipo que combina fundamentos de los enfoques tanto conductuales como de desarrollo. De esta
manera, lo que buscan es integrar ambas teorias proporcionando intervenciones que se adapten
de manera natural al entorno del nifio/a y fomenten habilidades cruciales como la comunicacion,
el lenguaje, el juego y la interaccion social (Sandbank et al., 2020). Las intervenciones
categorizadas como NDBI que se destacan son las siguientes: el Modelo de Denver de Inicio
Temprano (Rogers y Dawson, 2010); el Tratamiento de Respuesta Pivotal (Schreibman y

Koegel, 2005); la Atencion Conjunta, Juego Simbolico, Compromiso y Regulacion (JASPER,;
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Kasari, Freeman y Paparella, 2006); Project INPACT (Ingersoll y Dvortcsak, 2010) y PACT

(Stahmer, Suhrheinrich, Reed, Bolduc y Schreibman, 2011).

A pesar del existente un respaldo a la eficacia de las intervenciones NDBI mencionadas
con anterioridad e implementadas tanto por terapeutas como por cuidadores, todavia se tienen
conocimientos limitados sobre los elementos fundamentales de estas intervenciones (Tiede y
Walton, 2019). Dada la falta de abordaje sistematico de la similitud en la practica de estos
modelos y las limitaciones en la investigacion, se sugiere un enfoque conservador. Esto permite a
investigadores y profesionales obtener mayor claridad sobre los elementos especificos mas
efectivos y necesarios para mejorar los resultados de la intervencion (Frost et al., 2020).
Tradicionalmente, la literatura muestra que se han producido mejoras en todas las areas en las
que se han aplicado metodologias basadas en la ciencia del andlisis del comportamiento (Friman,
2021). Siguiendo esta linea de pensamiento, la aplicacion de intervenciones basadas en el
andlisis del comportamiento ha demostrado mejoras sustanciales en personas con autismo en
diversas areas y asi lo respaldan numerosos estudios (Leaf et al., 2022). Asimismo, se reconoce
como el tratamiento més eficaz enfocandose en el desarrollo de habilidades y la mejora del
comportamiento de la persona afectada desde el inicio (Cisneros-Acosta, Guevara-Nufiez, y
Martinez-Torres, 2023).

En resumen, este enfoque se centra en comportamientos socialmente significativos y
relevantes para el individuo y considera las variables ambientales, ya que influyen en el
comportamiento, para emplear técnicas de modificacion de la conducta basadas en la
comprension de estas variables (Suarez, Moon y Najdowski, 2021). Segun Flujas-Contreras,
Chévez-Askins y Gémez (2023), en sus revisiones sisteméticas sobre la efectividad de las

intervenciones psicoldgicas en el CEA, se concluye que la intervencion para el autismo debe
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dotarse de estrategias del andlisis aplicado del comportamiento y se recomienda que sean

intensivas desde etapas tempranas. La decision sobre el uso de sistemas de apoyo en la
comunicacion sigue siendo ambigua, y la intervencion debe extenderse a entornos naturales ya
que la participacion activa por parte de la familia es esencial. En otra investigacion se sefial6 que
los programas ABA destacaron la efectividad moderada a alta para nifios con TEA mejorando

habilidades intelectuales, comunicativas y de socializacién (Makrygianni et al., 2018).

1.3.La imitacion

La imitacion puede ser definida como la reproduccion voluntaria de los movimientos del
cuerpo de otra persona ya sean estos nuevos o conocidos (Rogers y cols., 2005). Cabe sefialar
que, a pesar de que el déficit en la capacidad de imitacion no esta contemplado como un sintoma
nuclear en el TEA, es sabido que los nifios/as con esta condicion suelen ser menos propensos a
imitar las caras, gestos y acciones de los demas y que esta dificultad influye en el aprendizaje
(Rogers y Dawson, 2015). La intervencion temprana es esencial, ya que la investigacién indica
que los nifios/as con autismo muestran un nivel inferior de habilidades de imitacion en
comparacion con los menores neurotipicos (Turan, 2013), y la imitacién es crucial para el
desarrollo conductual, la socializacion y el control emocional (Manzo, 2019). En relacién a esto
ualtimo, se han llevado a cabo numerosos estudios sobre los aspectos sociales de la imitacion,
especialmente para comprender si la imitacion sirve como base para el aprendizaje. El resultado
es que numerosos estudios sugieren que los nifios/as recuerdan objetos, eventos y personas, y
desarrollan y anticipan su comportamiento en funcién de la informacion que han recopilado
previamente. Este tipo de aprendizaje se conoce como "aprendizaje social” e incluye tanto la

imitacion como la observacion (Solarz, S. C., 2020). Mitre (2015) sefiala que varios grupos de
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investigadores han explorado la relacién entre la imitacion y la produccion del lenguaje y se

apunta a la imitacion como elemento predictivo del desarrollo del lenguaje. En relacion a esto,
los programas iniciales que incluyen un programa de imitacién de movimientos actdan como
organizadores de la conducta y, con el tiempo, pueden extenderse a la imitacion verbal
interviniendo directamente en el &rea del lenguaje (Rogers y cols., 2003). Segun Cooper et al.
(2020, p. 529), la falta de imitacién, limita la rapida adquisicion de conductas. Estos autores
definen la imitacion en funcion de cuatro criterios, destacando la similitud formal entre la
conducta imitativa y el modelo, la proximidad temporal entre ellos y el modelo como el principal
controlador de la conducta imitativa. Esto implica que una conducta se considera imitacién
cuando se observa un modelo antes de realizarla, y la conducta se emite dentro de los 5 segundos
siguientes. Cooper et al. (2020) también proponen pautas para un entrenamiento efectivo en
imitacion, estas incluyen hacer sesiones cortas y activas, reforzar los ensayos tanto con ayuda
como sin ayuda, asociar gradualmente los reforzadores tangibles con los sociales y desvanecer
progresivamente las ayudas proporcionadas. Ademas, destacan la importancia de registrar todos
los ensayos y finalizar el entrenamiento cuando el alumno pueda imitar al modelo sin necesidad
de ayuda, es decir, de manera independiente. Por otro lado, Wolery y Gast (1984, citados en
Cooper et al., 2020) describen cuatro procedimientos para transferir el control de estimulo en
casos de ayuda a la respuesta, entre los que se incluyen las ayudas de méas a menos o bien
Ilamadas regresivas, que implican comenzar el entrenamiento con el mayor nivel de ayuda y
disminuirlo progresivamente. De esta manera, la secuencia que recomiendan en este caso suele
ser pasar de la guia fisica (total y/o parcial), pasando por la ayuda visual, modelado y la ayuda
verbal hasta conseguir una respuesta independiente. Es crucial sefialar que hay una serie

habilidades que se consideran y Ilaman pre-requisitas del lenguaje, estas son: el contacto visual,
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la atencion conjunta, los gestos protoimperativos y la imitacion (Maggio et al., 2022). Segun

estos autores, debe iniciarse temprano puesto que son indispensables para el desarrollo y la
posterior adquisicion del habla, asi como también indican que su ausencia puede explicar la falta
de desarrollo del lenguaje. Cabe afiadir llegados a este punto, que existen unas condiciones
necesarias para empezar a aprender que son los pre-requisitos del aprendizaje. Estas condiciones
se establecen durante los primeros meses de intervencion y son fundamentales para garantizar la
adquisicion de nuevos conocimientos en etapas posteriores. Preparar al nifio/a implica desarrollar
habilidades como la atencion, la comprension y seguimiento de instrucciones simples de manera
consistente y el control de comportamientos inadecuados que puedan interferir con el aprendizaje
(Grafana, 2014) y en el presente trabajo son tenidos en consideracion. Especificamente, segln
Striefel (1974, citados en Cooper et al., 2020) la habilidad principal requerida para la imitacién
es la capacidad de prestar atencion al instructor/a. Segun el autor, prestar atencion implica la
capacidad de sentarse cuando se indica, mantener las manos quietas, mirar a la persona cuando
se le llama por su nombre, dirigir la mirada hacia el punto indicado y evitar conductas
inapropiadas, como agresiones 0 comportamientos autoestimulatorios. Justamente,
investigaciones recientes indican que la demora en la adquisicion de las primeras palabras en
nifios no verbales puede estar relacionada con retrasos en los mecanismos de comunicacion
preverbal, especialmente durante el segundo semestre del primer afio de vida (Luyster, Kadlec,
Carter y Tager-Flusberg, 2008). Entonces, aunque alcanzar estos pre-requisitos puede llevar
tiempo, son cruciales para asegurar un progreso coherente en el proceso de aprendizaje. Ademas,
durante la etapa escolar y en los afios subsiguientes, tanto la imitacién como la atencién conjunta
son predictores significativos en la adquisicion del lenguaje (Charman et al., 2003), y esperanza

saber que estas habilidades pueden entrenarse.



16
Las neuronas espejo, descubiertas por Rizzolatti en 1996, desempefian un papel crucial en el

aprendizaje, imitacion y empatia, asi como en el desarrollo de habilidades sociales y la teoria de
la mente (Trujillo y Torres, 2022; Lopez Gomez et al., 2017). Por un lado, participan de manera
fundamental en el aprendizaje por observacion e imitacion jugando un papel importante en la
posterior adquisicion del habla. Por otro lado, estas neuronas se relacionan directamente con el
comportamiento social y la empatia permitiendo comprender diferentes estados internos y
acciones de otras personas (Trujillo y Torres, 2022). Asimismo, Lépez Gomez, Rivas Torres y
Taboada Ares (2017) llevaron a cabo un estudio bibliométrico sobre el sistema de neuronas
espejo y el trastorno del espectro autista concluyendo que la disfuncién del sistema de neuronas
espejo en el autismo queda cada vez mas reflejado por el impacto que tienen las crecientes
publicaciones al respecto en los dltimos afios. El sistema neural especular, integrado por las
neuronas espejo y el Area de Broca, se activa en respuesta a problemas procesados a través de la
teoria de la mente, segln lo indicado por Rogers y Dawson (2015). Este sistema, que consta de
las neuronas espejo y abarca el Area de Broca (responsable del lenguaje), ha sido identificado
como fundamental para el desarrollo de habilidades de imitacion, comunicacion gestual no
verbal y comunicacion verbal. Ademas, se considera esencial en el progreso de la conducta
social, ya que se activa frente a la interpretacion de problemas mediante la teoria de la mente
(Rogers y Dawson, 2015).

La capacidad de imitacion ha sido destacada por varios expertos como una conducta pivote
objetivo de programas de intervencion ya que un nifio con habilidades de imitacién incorpora
una herramienta valiosa en su repertorio conductual para un aprendizaje y una adaptacion social
exitosos (Vivanti y Hamilton, 2014). De igual manera, posibilita la integracién exitosa de un

nifio diagnosticado con TEA en el &mbito académico, demostrando un rendimiento prometedor a
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lo largo del tiempo. Esto se atribuye al desarrollo de habilidades comunicativas, sociales y

motoras facilitado por la terapia (Louie, 2020). La investigacion de Kupferstein (2019) respalda
esta idea al indicar que las intervenciones de comunicacién basadas en la terapia ABA
contribuyen significativamente a una mejor calidad de vida. En la intervencion temprana con
nifios/as autistas, se enfoca en gran medida en desarrollar habilidades de imitacion. Algunos
logran facilmente imitar acciones que involucran objetos, como empujar un juguete, pero
encuentran mas desafiantes las tareas de imitacion sin objetos, como aplaudir, y las vocales como
imitar sonidos e incluso palabras. Las diferencias en la atencion, especialmente cuando hay o no
objetos presentes, pueden contribuir a esta disparidad. Un estudio reciente buscé validar una
evaluacion breve que considera la imitacion retardada y las habilidades de atencion para prever
la efectividad de intervenciones especificas. Se descubri6 que un nifio con autismo presentaba
deficiencias en la atencion, y una intervencion que incluia estimulos llamativos resulto en una
adquisicion més réapida. En el caso de otro participante, la evaluacion no sefial6 problemas de
atencion, pero revel6 dificultades en la imitacidn retardada. Para este participante, la
intervencion disefiada para abordar la imitacion retardada fue la mas exitosa en establecer
respuestas de imitacién motora (Valentino, LeBlanc, y Conde, 2018). Seguidamente, se
desarrolla el estudio de caso teniendo en consideracién toda la informacién aportada y resumida

en este marco tedrico.



2. Objetivos
2.1.0bjetivo general del TFM
Entrenar la habilidad de imitacién motora con objeto, sin objeto y vocal, usando

procedimientos ABA.

2.2.0bjetivos especificos
Los objetivos especificos de este TFM son:
- Evaluar las habilidades pre-requisitas de la imitacion del nifio en cuestion
- Aplicar un programa de entrenamiento en imitacion motora con objeto, sin objeto y
vocal, basado en la literatura cientifica

- Analizar el efecto del entrenamiento en cuanto al mantenimiento y generalizacion

3. Método
3.1.Descripcion del participante
El participante seleccionado para este estudio es un nifio de 5 afios de edad con

diagndstico de autismo que llega al centro buscando intervencion después de realizar la
evaluacion y el diagndstico en otra institucion. La familia comparte los informes médicos,
psicolégicos y escolares, asi como da acceso a poder hacer reuniones de coordinacion con los
servicios psicoldgicos publicos y escolares pertinentes a los que esté vinculado. La familia ha
mostrado su conformidad con el plan de intervencién y los objetivos propuestos, participando
activamente en el proceso y firmando el consentimiento informado correspondiente. Para

preservar la confidencialidad, se ha decidido asignar un nombre ficticio al nifio protagonista de

18

este estudio de caso el cual, a partir de ahora, podra ser referido como "Leo". Respecto al entorno



19
familiar de Leo, es el hijo menor de una familia compuesta por su padre, madre y un hermano

mayor, todos conviviendo en el mismo hogar. Ambos hijos asisten a un colegio de escolarizacién
ordinaria y Leo cuenta con un plan individualizado de estudios. En este, se contemplan
adaptaciones tanto curriculares como metodologicas dentro del plan escolar y cuenta con la
ayuda de una persona de apoyo de referencia durante aproximadamente 4 horas semanales que
posibilita recibir atencion individualizada tanto en el aula como fuera de ella.

Leo es un nifio alegre, que disfruta con actividades de movimiento, le gustan las
cosquillas, ir en patinete y jugar con la pelota. Demuestra habilidades cognitivas y de desempefio
visual realizando encajables de hasta 10 piezas, puzles de 6 piezas y diferentes cajas de formas
de manera independiente. Sin embargo, estas tareas solo las realiza cuando quiere y no por
indicacion del adulto. Ademas, muestra dificultades para compartir el juego, respetar los turnos y
poco tiempo de espera. En cuanto a la comunicacion, actualmente no presenta lenguaje verbal
(vocal ni no vocal) y la familia esta intentando que ensefie la palma de la mano antes de recibir
aquello que desea (en general comida o algln objeto) porque tiende a cogerlo directamente o
bien instrumentaliza al adulto para conseguirlo. Leo comprende instrucciones simples como por
ejemplo “ven aqui”, “siéntate” o “dame”, y las sigue si son los padres o el hermano quienes las
dan, no habiendo generalizacion a otras personas. También es capaz de reconocer e identificar
algunos objetos de uso comun (mochila, zapatos, abrigo, ...). En términos de habilidades de
autonomia personal, tiene interiorizadas las basicas como ponerse los zapatos, dejar la mochilay
el abrigo en el colgador de la entrada al llegar a casa y para vestirse, necesita ayuda parcial.
Tiene adquirido el control de esfinteres, aunque no avisa ni lo comunica, tiende a ir directamente
al lavabo. Respecto a la alimentacion, come de manera independiente, es selectivo con la

alimentacion manteniendo una dieta restrictiva, tiene dificultades para permanecer sentado a la
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hora de comer y muestra rigidez en la presentacion de la comida (por ejemplo, se enfada cuando

ve los alimentos partidos o en otro plato al habitual).
En resumen, la eleccidon del participante se basa en que es un nifio con un perfil que se
ajusta adecuadamente a la importancia de iniciar un entrenamiento en la habilidad de imitacion

teniendo en cuenta el contexto del autismo.

3.2.Evaluacion inicial

La evaluacion es de tipo cualitativa-cuantitativa. Se llevaré a cabo en dos fases
fundamentales: una entrevista inicial exhaustiva con su padre y madre y una evaluacion directa
con el propio Leo distribuida en diferentes sesiones con el fin de ajustar los niveles de exigencia
a sus capacidades. En la entrevista inicial, se recopila la maxima informacion posible sobre el
historial médico y de desarrollo, desde el nacimiento de Leo y hasta su edad actual. Se abordan
temas como antecedentes familiares, hitos del desarrollo, preocupaciones actuales, habilidades y
dificultades presentes en diversas areas del desarrollo incluyendo comunicacion, desarrollo
social, motricidad, juego, intereses, autonomia, conducta, suefio y alimentacion. Seguidamente,
se realiza una evaluacion directa con él distribuida en tres sesiones de exploracion en las que se
busca evaluar sus habilidades en las diferentes areas del desarrollo. Para ello, se administrara el
protocolo de Evaluacion de Habilidades de Aprendizaje Basicas (ABLLS-R, Partington, 2023).
El ABLLS-R consta de 544 elementos divididos en 25 &reas de habilidades, que comprenden
desde habilidades béasicas de aprendizaje temprano hasta habilidades mas avanzadas de
comunicacion y autonomia. Estas areas incluyen habilidades pre-requisitas importantes para el
desarrollo del lenguaje, como la imitacion, la discriminacion visual y auditiva, la comprension

receptiva, la expresion receptiva y expresiva, y la interaccion social. Este protocolo
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proporcionara un perfil detallado de las habilidades actuales del nifio y servira como guia

curricular y sistema de registro de las mismas. Como resultado, se obtendra un perfil detallado de
las areas evaluadas y nos centraremos en la imitacion motora y vocal de Leo, siguiendo el tema
especifico de este trabajo. Cabe destacar que se ha complementado la evaluacion con
observaciones directas durante el juego tanto libre como estructurado. Esto nos ha permitido
obtener una mayor comprension de las necesidades, preferencias y potenciales areas de
intervencion del participante.

Es interesante afiadir que se han utilizado medidas de eleccion para identificar posibles
reforzadores a la hora de trabajar, estas son las llamadas evaluaciones de preferencias. Estas
evaluaciones nos permiten determinar los objetos o actividades que el sujeto elige repetidamente,
es decir, aquellos por los que muestra una mayor preferencia. Durante estas evaluaciones, se
presentan diferentes objetos y actividades al sujeto de forma aleatoria, registrando el nimero de
veces que elige cada item, el tiempo que dedica a manipularlo o interactuar con él, y el orden en
que son seleccionados. Para llevar a cabo esta evaluacién, se han utilizado dos enfoques
principales. En primer lugar, se realiz6 una entrevista donde la informacién fue proporcionada
por la familia. En segundo lugar, se llevé a cabo una observacion en situacion de operante libre,
donde Leo tenia acceso libre a los items que se querian evaluar, permitiendo asi una observacion
directa de sus elecciones y preferencias. Por tltimo, se hizo una evaluacion por ensayos,
concretamente de estimulos emparejados, para obtener informacion de cuales son aquellos
objetos que, de manera aleatoria, escogia mas veces y asi elaborar un ranking por orden de

preferencia. El resultado de esta evaluacion se representa en la siguiente tabla:
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Evaluacidn de preferencias

Informacidn aportada por la familia

Pelotas, cosquillas, mufiecos, coches, dar vueltas,
saltar, circuito de bolas, chocolate, juguetes de
accién-reaccién, pompas, pelota sensorial,
masajeador, globo, jugar con el agua e ir al

parque.

Observacion situacion de operante libre por orden
de juegos/actividades a los que mas se acercaba

y/o pedia

Pelota, pelota de pilates, chocolate (lacasitos),
pelota sensorial, circuito de bolas, circuito de
canicas, dar vueltas en silla giratoria, pompas,
plastilina, globo, coches, mufiecos de playmobil,
objeto sensorial cascada de agua, dar vueltas en el
aire y cuaderno para pintar con agua. No juega
con otros estimulos presentados los cuales son:
cocinitas, animales, cubos, peluches, instrumentos

musicales, cuentos, puzles y pegatinas.

Evaluacién preferencias de estimulos emparejados

Por orden de preferencia de mas a menos:
chocolate (lacasitos), pelota de pilates, pelota,
pelota sensorial, circuito de bolas, circuito de
canicas, plastilina, dar vueltas en silla giratoria,
pompas, coches, mufiecos de playmobil, objeto
sensorial cascada de agua, globo, y cuaderno para

pintar con agua.

Tabla 1. Tabla de la evaluacion de preferencias. Fuente: elaboracion propia.
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Finalmente, se inicio un analisis funcional de la conducta mediante un registro para intentar

determinar la funcion de las conductas no deseadas observadas en la valoracion inicial (sonidos

de queja, patadas, irse de la situacion, ...) las cuales son anexadas al final del trabajo (Anexo I).

3.3.Resultados de la valoracion inicial

Los resultados de la evaluacion se presentan a continuacion en la siguiente figura extraida
de la prueba ABLLS-R con el fin de mostrar un ejemplo de las areas evaluadas, los
elementos de habilidad especificos dentro de cada area y el nivel de dominio demostrado por
Leo en cada escala. Durante la valoracion, se destacan en color aquellos items que han
podido ser evaluados y representan el punto de partida de la intervencion. Estos resultados
proporcionan una guia para el disefio de programas de intervencion individualizados y la

monitorizacién del progreso a lo largo del tiempo.
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Figura 1. Sistema de rastreo de habilidades del protocolo ABLLS-R. Fuente: Partington (2023).
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A continuacion, se presentan en forma de tabla las observaciones derivadas de la

evaluacion, centrandonos Unicamente en las habilidades mas relevantes para el estudio de caso

actual, que son las areas de imitacién motora y vocal. Ademas, se ha incluido la evaluacién de la

cooperacion y eficacia de los reforzadores, dado que, los reforzadores juegan un papel crucial en

la intervencidn. La habilidad de cooperacion y eficacia de los reforzadores abarca los pre-

requisitos necesarios para responder a cualquier demanda dentro del programa de intervencion.

Eficacia de los
Reforzadores

requisitas para trabajar en mesa
como sentarse apropiadamente,
esperar sin tocar los materiales de
trabajo, mirar al terapeuta, seguir
instrucciones y mirar los materiales.

También, la cooperacion a la hora
de cumplir con las tareas previo a
recibir un reforzamiento.

HABILIDAD DESCRIPCION DE LA OBSERVACIONES DE LA
HABILIDAD VALORACION
Cooperaciony |[Evalia las habilidades pre- | Leo comunica qué cosas Yy actividades

le gustan acercando su mano hacia el
objeto deseado.

Se observa que le cuesta la retirada del
reforzador porque expresa sonidos de
queja, lloros y/o patadas.

Poca capacidad de espera, grita y
sonidos de queja cuando no se le
entrega el objeto deseado
directamente.

Imitacion
Motora

Evalta la habilidad de imitar tanto
en velocidad como en intensidad de
acciones con el objetivo de ver
cuanto tiempo presta atencion a
instrucciones y a atender a las
caracteristicas ~ dindmicas  que
requieren las respuestas.

Se observa poca capacidad de
imitacion motora de acciones con
objetos y de movimientos con las
diferentes partes del cuerpo.

Leo no comprende la instruccion, la
mayoria de veces no responde
imitando.

Imitacion Vocal

Evalua la capacidad de repetir
sonidos, palabras, frases utilizando
una buena articulacion, variacion

Leo es capaz de producir los sonidos
de las vocales. Se observa con los
objetos favoritos que es capaz de
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habla.

del volumen, tono o rapidez del

intentar repetir aproximaciones de
palabras realizadas por el
cuando se le presenta el objeto.
También se observan sonidos de queja
y conductas de escape de la mesa.

adulto

Tabla 2. Observaciones de la valoracion inicial. Fuente: elaboracidn propia.

Seguidamente, se presenta una tabla detallada con los resultados obtenidos a partir de la

evaluacion del protocolo ABLLS-R en las areas especificas de imitacion motora y vocal de todas

las tareas gque se han podido pasar. Esta informacion proporciona una vision integral de las

habilidades de imitacion que son el punto de partida del participante.

IMITACION MOTORA

usando objetos

de imitar una actividad motora
con un objeto

TAREA| NOMBREDE LA | OBJETIVO DE LA TAREA RESULTADO
TAREA A OBTENIDO
REALIZAR
D1 Imitacion motora | Cuando se le pide, Leo es capaz |Puntlia 1 porque es capaz

de imitar 2 acciones.

Es capaz de imitar beber
de un vaso y poner una
cuchara dentro de un
recipiente

D2 Imitacion motora que | Imitar una accion motora que [Puntda O.
implica una | requiere  discriminar  entre |No hay respuesta
discriminacion usando | objetos
objetos

D3 Imitacion motora [ Cuando se le pide, el [Puntia 2.
gruesa con ayudas | participante imitara un
verbales movimiento grueso
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Es capaz de imitar 3
acciones: saltar, patalear y
subir brazos

D4 Imitar  movimientos [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 1.
con lapiernay el pie [ imitard un movimiento con la |Leo imita saltar y patelear
piernay el pie (dar puntapié)
D5 Imitar  movimientos | EI  estudiante  imitar4&  un [Puntda 0.
con el brazo y la mano | movimiento grueso que [Se observa que si imita
implique el brazo y la mano levantar los brazos hacia
arriba pero el criterio
minimo es imitar al menos
2 acciones
D6 Imitar  distinguiendo | Cuando se le pide, imitara [No se obtiene respuestal
los movimientos | acciones similares que requieren |por parte de Leo
estaticos y los | que distinga entre mantener la
movimientos cinéticos | posicion o bien una accion en
movimiento
D7 Variedad de | El estudiante imitara varias [Puntla 0.
instrucciones de [ acciones cuando se le presenten [No se ha obtenido
imitacion diferentes instrucciones (“haz [respuesta  ante  otras
esto”, “mirame y ahora tu”, [instrucciones que no sean
“hazlo asi”,..) “haz esto”
D8 Imitacion de [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
movimientos gruesos | imitard movimientos gruesos [No responde
frente al espejo que presenta la terapeuta frente a
un espejo
D9 Imitar  movimientos | Cuando se le pide, el estudiante [Puntua 0.
con la cabeza imitard movimiento grueso con [No hay respuesta
la cabeza como por ejemplo
girar de lado a lado
D10 | Imitar movimientos [ Cuando se le pide, el [PuntdaO.

con labocay la lengua

participante imitara una accion
motora que incluye
movimientos con la boca y la

No imita
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lengua como por ejemplo sacar
la lengua.

D11 | Imitacién de [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
movimientos con la | imitard movimientos con la boca [No imita
boca mostrados en un | que el maestro le presenta frente
espejo a un espejo
D12 | Imitacibn motriz de | Cuando se le pide, el nifio [PuntlaO.
movimientos finos imitard movimientos finos como |No imita
por ejemplo el de tocar las
puntas de los dedos indices
D13 Imitacion de tocar | Cuando se le pide, el estudiante [Puntda O.
objetos siguiendo una | imitard tocar objetos siguiendo |No es capaz de imitar, pero
secuencia una secuencia al mismo tiempo |hay que tener en cuenta
que una persona realiza la |que era lo esperado ya que
secuencia es una habilidad mas
compleja.
D14 | Imitacion de soplar Cuando se le pide, el nifio |PuntdaO.
imitara la accion de soplar bien |[No imita la accion de
por un periodo corto o por un |soplar, pero si  mira
periodo sostenido, segun lo que |atentamente al terapeuta y
haga el terapeuta posiciona la boca en
aproximacion a soplar
D15 | Imitacidn de la [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
velocidad de una | imitara la actividad motora con |No hay imitacion
accion en curso con | un objeto a la vez que imita la
objetos velocidad del modelo. Por
ejemplo, agitar una pandereta al
mismo ritmo
D16 | Imitar la velocidad de | Cuando se le pide, el nifio [PuntlaO.

una accion con objetos
presentada
recientemente

imitard una accion motora con
objetos que incluye igualar la
velocidad con la que lo realiza la
terapeuta

No hay imitacion
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D17 | Imitar la velocidad de [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
una accion imitarda un movimiento grueso |Si levanta los brazos, pero
con la velocidad del modelo. Por |solo una vez y no imita la
ejemplo, subir y bajar los brazos |velocidad del modelo
rapido
D18 | Imitacion de tocar [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
objetos siguiendo una | imitara la accion de tocar objetos [No hay respuesta de
secuencia después de | siguiendo el mismo orden del |imitacion
un modelo modelo
D19 | Imitacibn de una|Cuando se le pide, el nifio [PuntdaO.
secuencia de acciones | imitard una secuencia de [No hay respuesta de
intercambiando turnos | acciones motoras realizadas por |imitacion
con el modelo un  modelo intercambiando
turnos con el modelo
D20 | Imitar movimientosen [ Cuando se le pide, el nifio [Puntda 0.
secuencia imitar& una secuencia de [No hay respuesta de
movimientos imitacion

Tabla 3. Resultados imitacion motora protocolo ABLLS-R. Fuente: elaboracion propia.

que se extienden hasta el D27, debido a la mayor complejidad de las siguientes actividades en

En el item D20, se opta por interrumpir la aplicacion de las tareas de imitacion motora,

comparacion con las evaluadas anteriormente. Se considera la dificultad que representa para Leo

y se reconoce que, desde un punto de vista clinico, no seria significativo continuar sin obtener

respuestas. Persistir en estas tareas podria generar cierto rechazo por parte de Leo para participar

en las propuestas terapéuticas.
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IMITACION VOCAL

consonante-vocal
/vocal-consonante

TAREA | NOMBRE DE LA OBJETIVO DE LA RESULTADO OBTENIDO
TAREA A TAREA
REALIZAR
El Imitar sonidos cuando | El estudiante imitara un [Puntta 2.
se le pide sonido cuando se le diga [Es capaz de imitar 5 sonidos
“Di...” pedidos por el terapeuta. Se
observa que tiene mas repertorio
de sonidos, pero los verbaliza
libremente (vocales, sobre todo en
tono de queja) durante la sesion
E2 Imitar secuenciade un [ EI  estudiante  podré [Puntta O.
sonido individual | repetir una serie de |Mira interesado a la terapeuta
intercambiando el | sonidos individuales que
turno con el modelo | se presentan en una
sucesion rapida
E3 Imitar los sonidos [ Cuando se le modela [Puntla 2.
iniciales de palabras | como decir una palabra, [Imita 5 aproximaciones de
el nifilo podrd imitar los [palabras relacionadas con cosas
sonidos iniciales de la |que le gustan (pelota, dame, mas,
misma cosquillas y zapato)
E8 Combinaciones  de | El nifio podréa repetir una |Puntta 2.

combinacion de
consonante-vocal y
vocal-consonante (como
“de”, “s1”, “es”
presentadas  por  un
modelo

2 <6 199 < 2

Imita “me”, “da”, “to”, “qui”, “ta

Tabla 4. Resultados imitacion vocal protocolo ABLLS-R. Fuente: elaboracion propia.

En relacién con la imitacion vocal, se han administrado los items de las tareas

designadas, que incluyen los elementos E1, E2, E3 y E8. La razdn detras de evaluar un nimero

limitado de pruebas radica en el hecho de que continuar con las mismas ocasionaba una
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significativa frustracion en Leo quien mostraba sonidos de queja, gritos y conducta de escape

levantandose de la mesa. Asi que se han priorizado las pruebas mas basicas y se ha considerado
que se dispone de informacion suficiente para determinar su nivel de habilidad en esta area y que
la frustracion que ha generado la demanda, serd un factor importante a tener en cuenta en la
intervencion.

En resumen, durante la evaluacién se observa que Leo presenta dificultades en varias areas
pre-requisitas para el aprendizaje, tales como mantener la atencion en la terapeuta, permanecer
sentado en la mesa durante las sesiones, esperar instrucciones sin tocar el material y entender la
dinamica de intercambio con el reforzador. Ademas, muestra problemas para seguir las
instrucciones verbales y para regular su conducta de acuerdo con las exigencias del entorno. Se
observa que realiza en tres ocasiones imitaciones en contexto natural de juego, pero no realiza
imitaciones si se le pide que lo haga. En el analisis funcional de la conducta (Anexo I) se observa
en los registros que la funcién de las conductas de sonidos de queja, patadas al suelo y levantarse
de la silla e irse tienen como funcion, por un lado, de querer obtener el tangible (querer el
reforzador y no esta accesible o bien ante su retirada). Por otro lado, la funcion de dichas

conductas es de escape ante demandas exigentes para él y/o que no comprende todavia.

3.4.Disefio de sesiones

El disefio de estas sesiones se organiza en un ambiente estructurado, con control ambiental de
los objetos buscando favorecer el aprendizaje. La intervencion se lleva a cabo de manera
semanal, con sesiones individuales programadas todos los lunes de 9h a 12h en un centro
terapéutico con la misma terapeuta de referencia y bajo la supervision continuada con caracter

quincenal de una supervisora BCBA del equipo. Estas sesiones comienzan en el mes de octubre
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y contintan hasta la fecha actual, aunque los datos proporcionados se recopilaran hasta el mes de

marzo, momento en el que se realizard una revision para evaluar la evolucion del caso.

El estudio seguira un disefio de caso Unico, con mediciones repetidas a lo largo del tiempo.
Esto permitira una evaluacion exhaustiva de las habilidades de imitacion del participante antes,
durante y después de la aplicacion del programa de entrenamiento basado en ABA. La dindmica
de las sesiones es aplicar las programaciones en imitacion motora simple, motora con objeto y
vocal, en un entorno de juego y alternando actividades en el suelo y en mesa adaptandonos al
nivel atencional y motivacional del nifio en cuestion.

Es importante resaltar que el primer paso consiste en entrenar las habilidades pre-requisitas
de Leo, por lo que se dedica mucho tiempo a esto en las primeras sesiones ya que es
indispensable adquirirlas primero de iniciar cualquier programacion de imitacion. Antes de
proceder con cualquier instruccién, resulta crucial que el alumno esté en condiciones de recibirla
adecuadamente. Esto implica que esté atento, mirando a la terapeuta y/o el material presentado,
en silencio y manteniendo las manos quietas. Estas sefiales de preparacion son esenciales y
deben ser tratadas como sefiales discriminativas para la presentacion de una instruccion. Si estas
condiciones previas no se cumplen, es probable que el alumno no pueda atender ni procesar la
instruccidn, lo que resultaria en una falta de respuesta adecuada y, en Gltima instancia, la
conducta deseada no podria ser reforzada. Por lo tanto, se llevara a cabo un entrenamiento
especifico en habilidades pre-requisitas para garantizar que el alumno esté en un estado receptivo
y preparado antes de iniciar cualquier actividad o tarea de intervencion. Para ello, el mejor aliado
son los reforzadores.

A continuacion, se presenta la informacion en forma de tabla:
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Programa de Habilidades Pre- DESCRIPCION
requisitas
Fecha inicio 23/10/2023
Fecha finalizacion 6/11/2023

Objetivo

Que Leo mire al adulto, espere sentado en la mesa la
instruccion y con las manos quietas

Reforzamiento Continuo

Se proporciona el reforzador de manera constante cada
vez que se demuestra la conducta deseada.
Se alargan en el tiempo los segundos

Reforzamiento Social y Acceso a
Reforzador Tangible

Al finalizar, se ofrece refuerzo social (elogio verbal) y
acceso a un objeto o actividad placentera como
recompensa.

Criterio de adquisicion

100% de las oportunidades en 1 sesion 0 90% de las
oportunidades en 2 sesiones consecutivas

Criterio de Revisién

Regresion o falta de progreso durante 3 sesiones
consecutivas

Generalizacion

Una vez alcanzado el criterio de adquisicion, es una
habilidad que sera entrenada con diferentes personas de
referencia y espacios (padre, madre, terapeutas del
equipo; centro terapéutico y casa)

Mantenimiento

Habilidad continuamente en mantenimiento puesto que
es la necesaria antes de hacer una demanda.

Materiales

Hoja de datos, reforzadores especificos del alumno

ED

“Manos quietas” o buscar la mirada de Leo

Procedimiento de ensefianza

1. Establecer atencion y habilidades pre-requisitas
necesarias

2. DarED

Dar ayuda (si es necesario)

4. Respuesta correcta (RC): reforzar inmediatamente
con reforzador potente

w
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5. Respuesta con ayuda (c/a) : reforzar con menor
intensidad y reforzador menos potente que en RC
6. Respuesta incorrecta: seguir protocolo

Programa de refuerzoy
reforzamiento

Reforzamiento continuo
Reforzamiento social y acceso a reforzador tangible al
final de la actividad.

Secuencia de ayudas y
desvanecimiento

Ayuda de repeticion (repetir la instruccion), “Preparados
listos y ya, “1, 2 y 37, antes del Ed.

Secuencia de ayuda regresiva desde la ayuda fisica total y
desvanecimiento progresivo hasta una respuesta
independiente.

Tabla 5. Tabla habilidades pre-requisitas. Fuente: elaboracion propia.

Seguidamente, el programa de entrenamiento en imitacion incluird pasos graduales para

facilitar el aprendizaje progresivo de habilidades de imitacion durante las sesiones y se

registraran las respuestas del participante, incluyendo respuestas correctas, incorrectas y

cualquier ayuda proporcionada. Respecto a la secuencia de ayudas, estas se daran de mas a

menos (regresivas), lo cual implica comenzar el entrenamiento con el mayor nivel de ayuda. Asi

la secuencia en este caso va a ser: guia fisica total, ayuda fisica parcial, ayuda visual, modelado y

ayuda verbal hasta intentar conseguir una respuesta independiente. También se analizara el

efecto del entrenamiento mediante el registro de respuestas de Leo a lo largo del tiempo y se

evaluara el mantenimiento y la generalizacion de las habilidades de imitacion en otros espacios

y/o con otros referentes.

Para abordar el desarrollo de las habilidades de imitacion tanto motora como vocal de Leo, se

han definido objetivos especificos que guiarén el proceso de intervencion. Tanto los objetivos a

largo plazo como los objetivos a corto plazo se han disefiado considerando las necesidades
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individuales del nifio y se han establecido criterios claros para evaluar su progreso. Durante las

sesiones, se utilizan materiales especificos y se seguira un procedimiento de ensefianza
estructurado, que incluye la presentacion del estimulo a imitar, la provision de ayuda segin sea
necesario y la entrega del reforzador. Ademas, se implementara una secuencia de ayudas
necesarias y el desvanecimiento de las mismas para promover la independencia de Leo. Los
datos recopilados se analizaran en graficos para evaluar el progreso en las habilidades de
imitacion de manera visual prestando especial atencion al mantenimiento y la generalizacion de
dichas habilidades una vez retirado el tratamiento.

A continuacion, se detallara el disefio en forma de tabla de las sesiones para el programa de
imitacién motora simple, con el objetivo de mejorar las habilidades de imitacion de Leo. Se
estableceran los objetivos a largo y corto plazo, los criterios de adquisicion y revision, asi como
los procedimientos de ensefianza y el sistema de medida que se utilizara para monitorear el

progreso durante el proceso.

Alumno Leo (nombre ficticio) L.
Terapeuta Inma Bosom (IB)
Programa Accion motora simple (C9)
Fecha inicio 3/11/2023

Fecha finalizacion 11/03/2024

Objetivo a largo plazo | Que Leo siga 15 instrucciones sin ayuda para seguir al menos 15
acciones diferentes.

Objetivo/s a corto Que Leo siga 7 instrucciones sin ayuda para seguir al menos 6
plazo acciones diferentes.

Criterio de adquisicion | 100% de las oportunidades en 1 sesion 0 90% de las oportunidades
en 2 sesiones consecutivas
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Criterio de Revisién

Regresion o falta de progreso durante 3 sesiones consecutivas

Generalizacion

Una vez alcanzado el criterio de adquisicion para cada unidad se
realiza un sondeo (prueba de generalizacion) en 3 sesiones
diferentes con otros terapeutas y contextos.

Mantenimiento

Continuar realizando ensayos del programa esporadicamente para
asegurarnos de que se mantiene la habilidad en el tiempo.

Materiales Hoja de datos, reforzadores especificos del alumno/a
ED “Haz esto”
Procedimiento de 1. Establecer atencion y habilidades pre-requisitas necesarias
ensefianza 2. DarEP
3. Dar ayuda (si es necesario)
4. Respuesta correcta (RC): reforzar inmediatamente con

reforzador potente
5. Respuesta con ayuda (c/a) : reforzar con menor intensidad y
reforzador menos potente que en RC
Respuesta incorrecta: seguir protocolo
Mediante ensayos en mesa

Programa de refuerzo
y reforzamiento

Reforzamiento continuo
6. Reforzamiento social y acceso a reforzador tangible al final
de la actividad.

Secuencia de ayudas y
desvanecimiento

Ayuda de repeticion (repetir la instruccion), “Preparados listos y
ya, “l, 2y 3”, antes del Ed.
Secuencia de ayuda regresiva desde la ayuda fisica total y

desvanecimiento progresivo hasta una respuesta independiente.

Tabla 6. Programa de imitacion motora simple. Fuente: elaboracion propia.

Todas las unidades especificas de este programa quedan especificadas en detalle en forma

de tabla y se pueden encontrar en el anexo (Anexo Il). Seguidamente, se presenta la tabla con

toda la informacion detallada de la programacién de imitacién motora con objetos.
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Alumno/a Leo (nombre ficticio) L.
Terapeuta Inma Bosom (IB)

Programa Imitacion motora con objetos (D1)
Fecha inicio 3/11/2023

Fecha finalizacion 11/03/2024

Objetivo a largo plazo

Que Leo imite al menos 8 o mas acciones de manera
independiente con al menos 4 objetos diferentes.

Objetivo/s a corto plazo

Que Leo imite al menos 4 o mas acciones de manera
independiente con al menos 2 objetos diferentes.

Criterio de adquisicion

100% de las oportunidades en 1 sesion 0 90% de las
oportunidades en 2 sesiones consecutivas

Criterio de Revision

Regresion o falta de progreso durante 3 sesiones consecutivas

Generalizacion Una vez alcanzado el criterio de adquisicion para cada unidad se
realiza un sondeo (prueba de generalizacion) en 3 sesiones
diferentes.

Mantenimiento Continuar realizando ensayos del programa esporadicamente para
asegurarnos de que se mantiene la habilidad en el tiempo.

Materiales Hoja de datos, reforzadores especificos del alumno

EP “Haz esto”

Procedimiento de 1. Establecer atencién y habilidades pre-requisitas necesarias

ensefianza 2. DarEP

3. Dar ayuda (si es necesario)
4. Respuesta correcta (RC): reforzar inmediatamente con

reforzador potente
5. Respuesta con ayuda (c/a) : reforzar con menor intensidad y
reforzador menos potente que en RC
Respuesta incorrecta: seguir protocolo
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Programa de refuerzoy
reforzamiento

Reforzamiento continuo
6. Reforzamiento social y acceso a reforzador tangible al final
de la actividad.

Secuencia de ayudas y
desvanecimiento

Ayuda de repeticion (repetir la instruccion), “Preparados listos y
ya, “l, 2 y 3”, antes del Ed.
Secuencia de ayuda regresiva desde la ayuda fisica total y

desvanecimiento progresivo hasta una respuesta independiente.

Tabla 7. Programa de imitacion motora simple. Fuente: elaboracién propia.

Todas las unidades especificas de este programa quedan especificadas en detalle en forma

de tabla y se pueden encontrar en el anexo (Anexo I11). En este apartado, se detallara el disefio de

las sesiones para el programa de imitacion vocal siguiendo la misma estructura anterior y con el

propdsito de mejorar las habilidades de imitacion de Leo en el ambito vocal. Se han priorizado

los sonidos que Leo es capaz de producir vocalmente.

Alumno/a Leo (nombre ficticio) L.
Terapeuta Inma Bosom (IB)
Programa Imitar sonidos (E1)
Fecha inicio 3/11/23

Fecha finalizacion 11/03/24

Objetivo a largo plazo

Que L. imite 15 sonidos correctamente

Objetivo/s a corto plazo

Que L. imite al menos 8 sonidos diferentes

Criterio de adquisicion

100% de las oportunidades en 1 sesién 0 90% de las
oportunidades en 2 sesiones consecutivas

Criterio de Revisién

Regresion o falta de progreso durante 3 sesiones consecutivas
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Generalizacion

Una vez alcanzado el criterio de adquisicion para cada unidad se
realiza un sondeo (prueba de generalizacion) en 3 sesiones
diferentes.

Mantenimiento

Continuar realizando ensayos del programa esporadicamente para
asegurarnos de que se mantiene la habilidad en el tiempo.

Materiales

Hoja de datos, reforzadores especificos del alumno/a

ED

“Di...” o directamente la vocal o letra/s (porque después hay que
retirar el “di”)

Procedimiento de
enseflanza

Establecer atencion y habilidades pre-requisitas necesarias
Dar EP
Dar ayuda (si es necesario)
10. Respuesta correcta (RC): reforzar inmediatamente con
reforzador potente
11. Respuesta con ayuda (c/a) : reforzar con menor intensidad y
reforzador menos potente que en RC
Respuesta incorrecta: seguir protocolo*

© © N

Programa de refuerzoy
reforzamiento

Reforzamiento continuo
12. Reforzamiento social y acceso a reforzador tangible al final
de la actividad.

Secuencia de ayudas y
desvanecimiento

Ayuda de repeticion (repetir la instruccion), “Preparados listos y
ya, “1, 2y 3”, antes del Ed.
Secuencia de ayuda regresiva desde la ayuda fisica total y

desvanecimiento progresivo hasta una respuesta independiente.

Tabla 8. Programa de imitacion vocal. Fuente: elaboracion propia.

Una vez mas, las unidades especificas trabajadas en este programa quedan especificadas

en detalle en forma de tabla y se pueden encontrar en el anexo (Anexo 1V).
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3.5.Intervencidn

Se realiza un disefio experimental de reversion A-B-A y durante la intervencion, se
realizan registros de cada una de las programaciones ABA por unidades en los que se incluye
la fecha de cada sesion, la unidad especifica que se esta trabajando en cada momento y la
respuesta de Leo, si fue correcta, incorrecta y si requirié ayuda, detallando el tipo de ayuda
proporcionada (fisica total, fisica parcial, de posicion, ...). Ademas, se registran
observaciones relevantes sobre las respuestas, si se considera conveniente, que a pesar de que
no se visualizan en los gréficos, si son Gtiles para tener en cuenta en la intervencion.
También, con el fin de facilitar el seguimiento del progreso de Leo de una manera mas
visual, las demandas hechas por la terapeuta se organizaran en grupos de 10 unidades cada
una. De esta manera, al finalizar cada grupo de unidades, se calculara el porcentaje total de
aciertos. Se anexa un ejemplo de dicho registro al final del presente trabajo (Anexo V).

En cuanto a los estimulos antecedentes, se tienen en cuenta las sefiales que indican la
preparacion de Leo para recibir una instruccion, como su atencion dirigida hacia la terapeuta
o0 hacia el material presentado, estar en silencio y mantener las manos quietas. Esto se
considera una sefial discriminativa para dar una instruccién. Las respuestas correctas son
aquellas que implican la imitacion precisa de las acciones motrices con o sin objeto y/o
vocales solicitadas, mientras que las respuestas incorrectas incluyen cualquier desviacion de
la tarea establecida o la falta de respuesta necesaria. Como se ha comentado anteriormente,
en caso de haber aproximaciones a una respuesta correcta, no se tiene en cuenta a nivel de
graficos, pero si se anota en observaciones en los registros ya que es un dato interesante. Las
respuestas correctas seran reforzadas inmediatamente con un reforzador social y acceso al

tangible deseado, mientras que las respuestas incorrectas seguiran el protocolo de
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intervencion establecido. Por Gltimo, se registra si Leo requirio ayuda para completar la tarea

y se especifica qué tipo de ayuda fue.

3.6.Mantenimiento y generalizacion

El disefio establecido facilita un monitoreo preciso del progreso del participante y el
mantenimiento de las habilidades adquiridas. La idea es llevar a cabo ensayos de manera
esporadica a lo largo de las sesiones para comprobar que las respuestas se siguen dando, se han
consolidado las habilidades entrenadas y no hay regresiones en el aprendizaje.

En cuanto a la generalizacidn de estas habilidades, una vez que han sido adquiridas en el
contexto de la intervencion, se procedera a ensayar con diferentes terapeutas del equipo,
solicitando instruccion de imitacion, con el fin de evaluar la capacidad del participante para
aplicar estas habilidades en diferentes situaciones y con distintas personas. Ademas, se realizara
un seguimiento con la familia, involucrandolos en el proceso y promoviendo desde el inicio la

generalizacion de las habilidades adquiridas en el entorno natural del nifio.

4. Resultados
Después de la evaluacion inicial, se retoman los objetivos establecidos y se observa que,
en relacion al primero, que consistia en evaluar las habilidades pre-requisitas de la imitacion,
estas aun no habian sido adquiridas. Por este motivo, durante las sesiones, Leo mostraba
dificultades para mantenerse sentado en actividades en la mesa, mantener la atencién en la
terapeuta y seguir instrucciones simples. Ademas, su participacion estaba en parte condicionada

por su estado de animo, su dificultad para esperar y su rigidez durante las actividades. Por lo
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tanto, se ha priorizado el entrenamiento previo en estas areas antes de iniciar los programas de

imitacion. Posterior al entrenamiento, Leo ha adquirido las previamente mencionadas areas
cruciales para el aprendizaje, las cuales son: la atencidn sostenida, la permanencia en la mesa
durante las sesiones y la capacidad de seguir instrucciones, asi como la participacion en el
intercambio con reforzadores después de realizar una demanda. También es capaz de regular
mejor su comportamiento en base a las demandas del entorno.

En relacion al segundo objetivo especifico, que consiste en aplicar un programa de
entrenamiento en imitacion motora con objeto, motora sin objeto y vocal basado en la literatura
cientifica, a continuacion, se presentan los resultados de cada una de estas areas de intervencion.
Para ello, se han utilizado graficas para representar la relacion entre los datos obtenidos al medir
la conducta de imitacion y las variables relevantes del programa, como las sesiones y la
frecuencia de respuestas correctas registradas durante las mismas.

En la Figura 2, se muestra una gréafica lineal que sigue el patron de reversién A-B-A. Este
tipo de grafica nos permite identificar posibles relaciones causales entre la conducta observada y
las variables relevantes del programa. En particular, nos permite analizar si la conducta cambia

después de la introduccion del tratamiento, asi como la direccién y la magnitud de dicho cambio.
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Imitacion motora con objeto
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Figura 2. Imitacién motora con objeto. Fuente: elaboracién propia

Para poder analizar los datos de la grafica de reversion A-B-A en base al programa de
entrenamiento en imitacion motora con objeto, primero clasificamos los datos en las fases
correspondientes:

Durante la fase A (Sesiones 1-3): Durante estas sesiones iniciales, no se registraron
respuestas correctas, lo que indica un bajo desempefio en la imitacion motora con objeto antes de
la intervencién. Durante estas sesiones se entrenan las habilidades pre-requisitas. En la Fase B
(Sesiones de Intervencion, 4-18): se observa un progresivo aumento en la frecuencia de
respuestas correctas. La frecuencia alcanzé su punto maximo en la sesion 18, indicando una
mejora significativa en la habilidad de imitacion motora con objeto de Leo. Por tltimo, la
reversion a la fase A (Sesiones 19-21): en estas sesiones posteriores a la intervencion, la
frecuencia de respuestas correctas se estabilizd en niveles similares manteniendo los efectos

conseguidos con la intervencion.
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En conclusion, los datos sugieren que la intervencion fue efectiva en cuanto a la mejora

de la imitacion motora con objeto del nifio, dado el aumento significativo en la frecuencia de

respuestas correctas durante la fase de intervencion en comparacion con la linea base.

Imitacidn motora sin objeto
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Figura 3. Imitacion motora sin objeto. Fuente: elaboracion propia

El andlisis de los resultados de la siguiente grafica (figura 2) que trata del entrenamiento
en imitacion motora sin objeto, se dividen los datos en las siguientes fases:

Fase A (sesiones 1-3): Durante estas sesiones iniciales, la frecuencia de respuestas
correctas se mantuvo en 0, lo que indica un nulo nivel de habilidad en imitacion sin objeto antes
del inicio de la intervencién. De la misma manera que en la grafica anterior, esto se debe a que
durante estas sesiones se entrenan las habilidades pre-requisitas. Fase B (sesiones de
intervencion, 4-18): Durante esta fase de intervencion, se observd un progresivo aumento en la
frecuencia de respuestas correctas. La frecuencia alcanzo su punto maximo en la sesién 17, lo

que sugiere una mejora significativa en la habilidad de imitacién sin objeto del nifio. Y en la



Gltima fase, de reversion a la fase A (sesiones 19-21): la frecuencia de respuestas correctas

mostrd una ligera disminucion en comparacion con la Fase B, aunque se mantuvo

significativamente por encima de los niveles de la Fase A.

Imitacion vocal
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Figura 4. Imitacion vocal. Fuente: elaboracion propia

Por Gltimo, se interpreta la grafica figura 3 para analizar los resultados de la gréafica de
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reversion A-B-A de la imitacidn vocal, siguiendo la misma estructura que anteriormente. La fase

A (sesiones 1-3): durante la linea base la frecuencia de imitacion vocal se mantuvo en 0 durante

las tres sesiones, 1o que indica una ausencia de respuesta antes de la implementacion del

programa. La fase B (sesiones de intervencion, 4-18): tras la introduccién del tratamiento en la
sesion 4, se observa un aumento gradual en la frecuencia de imitacion vocal a lo largo de las

sesiones. La frecuencia aumenta progresivamente desde 0 en las sesiones 4-5 hasta alcanzar un
maximo de 14 respuestas correctas en las sesiones 17 y 18. Después de retirar el tratamiento en

la fase de reversion a la fase A (sesiones 19-21), la frecuencia de imitacion vocal disminuye

ligeramente de 13 en la sesion 19 y adquiere un valor de 12 en las sesiones 20 y 21.
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5. Discusion

En resumen, se han logrado los objetivos planteados al inicio, a excepcion del tercer
objetivo especifico, analizar el efecto del mantenimiento y la generalizacion de habilidades de
imitacion. Esto ha representado una dificultad encontrada durante el estudio debido al tiempo
requerido del que no se ha dispuesto por motivos imprevistos y familiares del pequefio. Por lo
que se recomienda retomarlos con posterioridad a este estudio de caso y trabajar la
generalizacion de estas habilidades en diferentes contextos y con varias personas de referencia.

Sin embargo, tras analizar las tres graficas, se pueden extraer algunas conclusiones de los
datos esperados sobre el efecto del entrenamiento en cuanto al mantenimiento y la generalizacion
de estas habilidades. En cuanto a la imitacién motora con y sin objeto, aunque los valores no son
exactamente los mismos, en ambas se aprecia un evidente aumento progresivo en la frecuencia
de respuestas correctas durante la fase B, que se mantiene en la fase de reversion a la fase A. Por
lo que seria interesante poder seguir valorando en el tiempo si la habilidad se mantiene y se
podria decir que los datos sugieren que posiblemente sea asi. Seguidamente, en la imitacion
vocal, la gréfica de reversion A-B-A también muestra un incremento en la frecuencia de
respuestas correctas durante la fase B después de la introduccidn del tratamiento. No obstante,
esta frecuencia tiende a disminuir ligeramente durante la reversion a la Fase A. Esto sugiere que
el mantenimiento de la imitacion vocal puede ser mas susceptible a la pérdida de habilidades una
vez que se retira el tratamiento. Ademas, en comparacion con las dos programaciones anteriores,
la curva de respuestas correctas en imitacion vocal es ascendente, pero de menor magnitud que
las otras, lo que sugiere que implica mas dificultad para Leo y es recomendable incidir mas en

ella. La manera que se plantea para poder llevarlo a cabo es que, una vez alcanzado el criterio de
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adquisicion para cada unidad, se realice un sondeo (prueba de generalizacidn) en 3 sesiones

diferentes con otros terapeutas y contextos. Este es un aspecto importante a considerar para
evaluar la eficacia verdadera en el tiempo del entrenamiento y su impacto en el desarrollo global
del nifio.

En definitiva, los resultados obtenidos en este estudio de caso se alinean con la literatura
revisada y estudios previos en el area. Respecto a los pre-requisitos, ha sido de ayuda el buen uso
de reforzadores efectivos, la implementacion de rutinas estructuradas y la ensefianza de
habilidades bésicas de autorregulacion y atencién. Tal y como se ha destacado en la
introduccidn, el marco teérico proporcionado por Cooper et al. (2020) subraya la importancia de
la imitacion en el desarrollo de habilidades posteriores, ofreciendo pautas para un entrenamiento
efectivo. Estas pautas recomiendan sesiones breves y activas, reforzar los ensayos
independientes y con ayuda, asi como asociar los reforzadores tangibles con los sociales.
Ademas, se enfatiza la importancia de desvanecer progresivamente las ayudas, registrar los
ensayos Y transferir el control de estimulo en casos de ayuda a la respuesta, utilizando
procedimientos como las ayudas de mas a menos o regresivas. En cuanto al objetivo general de
entrenar la habilidad de imitacion utilizando procedimientos ABA, se observa que las estrategias
mencionadas estan en consonancia con este proposito, al centrarse en la aplicacién de métodos
sistematicos para ensefiar y mejorar la imitacion. Respecto a los objetivos especificos del
estudio, la evaluacion de las habilidades pre-requisitas de la imitacion se aborda siguiendo las
recomendaciones establecidas en la literatura. Ademas, la aplicacién de los programas de
entrenamiento se basa en evidencia cientifica y refleja las estrategias proporcionadas por Cooper
et al. (2020). La hipotesis sobre el efecto del entrenamiento en el mantenimiento y la

generalizacion se puede confirmar mediante la observacion de los datos recopilados durante el
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entrenamiento, comparando la frecuencia de respuestas correctas en diferentes condiciones y

evaluando el impacto al retirar la intervencion.
En conclusion, el marco tedrico proporcionado por Cooper et al. (2020) ofrece directrices
claras y préacticas para el disefio e implementacion de un programa de entrenamiento en

imitacion, alineado con los objetivos generales y especificos del estudio de caso.

6. Conclusiones

La capacidad de imitacion se considera una conducta pivote en los programas de
intervencion en nifios pequefios con autismo Yy resulta esperanzador saber que las habilidades de
imitacion pueden entrenarse y que los resultados de este estudio respaldan esta idea. Aun asi, es
conveniente mencionar las limitaciones encontradas en el presente estudio de caso.

En primer lugar, la duracion del seguimiento posterior al programa de entrenamiento es
breve, lo que limita la observacion y comprension del mantenimiento de las habilidades a largo
plazo y su impacto en el desarrollo del nifio. En segundo lugar, se necesita mas investigacion
para evaluar la generalizacidon y el mantenimiento de los efectos reales del entrenamiento. En
tercer lugar, la muestra utilizada en el estudio podria limitar la generalizacién de los resultados a
otras poblaciones o contextos. En cuarto lugar, la dependencia del tratamiento para mantener los
niveles mas altos de imitacion vocal indica una posible necesidad de evaluar estrategias
adicionales para mantener y generalizar los efectos de la intervencién a largo plazo. Por ultimo,
la tabla de unidades presentada de cada una de las programaciones se basa en el ABLLS-R, lo
que podria limitar la diversidad metodoldgica del estudio y podria sugerirse una exploracién mas

exhaustiva de la literatura para mejorarla.



48
A continuacion, se presentan las propuestas de mejora. Por un lado, ampliar el tiempo de

intervencion y el andlisis de datos para obtener conclusiones mas sélidas y detalladas sobre el
impacto del entrenamiento en imitacion. Realizar un seguimiento a largo plazo para evaluar el
mantenimiento de las habilidades de imitacion y su impacto en el desarrollo a lo largo del
tiempo. Por otro lado, revisar més literatura cientifica basada en la programacion de intervencion
mediante una revision mas exhaustiva de la literatura para enriquecer la diversidad y la
efectividad de los programas de entrenamiento en imitacion. Mejorar la consistencia y ampliar el
repertorio de habilidades antes de profundizar en la complejidad de las mismas, lo que podria
requerir un enfoque mas gradual y estructurado en el entrenamiento. También, diversificar las
instrucciones en la imitacion, en lugar de decir Unicamente la frase: "Haz esto", para anticiparse a
posibles dificultades en la discriminacion de instrucciones por parte del nifio. Por ultimo,
plantear la idea de incorporar un/a terapeuta ocupacional al equipo para evaluar posibles
disfunciones de la integracion sensorial y administrar estrategias de regulacion adicionales.

En conclusion, los hallazgos de este estudio respaldan la importancia de incluir programas de
entrenamiento en imitacion en intervenciones tempranas, ya que pueden tener un impacto
significativo en el desarrollo del lenguaje y otras habilidades sociales y comunicativas. Las
pautas de Cooper (2020) son utiles para evaluar el mantenimiento y la generalizacion de las
habilidades de imitacion en el nifio en cuestion. En resumen, este estudio puede ser de
inspiracion para futuras investigaciones y practicas clinicas en el campo del entrenamiento en
imitacion utilizando procedimientos ABA. Las limitaciones identificadas ofrecen areas
potenciales para futuros estudios y mejoras en la implementacion de programas de intervencion

para nifios con necesidades especiales.
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Anexo |. Registros del analisis funcional de la conducta
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Anexo Il. Tabla unidades del programa Imitacion accion motora simple.
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Unidad Linea Base Fecha de Observaciones
inicio

Tocar nariz No 18/12/23 No responde
23/10/23

Aplaudir No 4/12/23 No responde
23/10/23

Soplar No 11/12/23 Mira a la terapeuta con
23/10/23 atencion

Saltar Si 3/11/23 De manera inconsistente
23/10/23

Dar puntapié (patalear) Si 3/11/23 De manera inconsistente
23/10/23

Palmada sobre piernas No 27/11/23 No responde
30/10/23

Sentarse No 27/11/23 No responde
30/10/23

Dar una vuelta No 4/12/23 No responde
30/10/23

Tocar cabeza Si 22/1/24 No responde
23/10/23

Tocar barriga Si 22/1/24 No responde
23/10/23

Abrir boca No 8/1/24 Mira con atencién
23/10/2023

Brazos hacia arriba Si 8/1/24 De manera inconsistente
23/10/23

Lengua afuera No 11/12/23 Mira con atencién
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30/10/23
Sacudir cabeza que indica No 18/12/23 No responde
“si” 23/10/23
Sacudir cabeza que indica No 18/12/23 No responde

(13 2

no

30/10/23
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Anexo I11. Tabla unidades del programa Imitacion accién motora con objeto.

Unidad Linea Fecha de Observaciones
Base inicio

Poner una anilla No No entiende lo que se le pide
23/10/23 3/11/23

Quitar una anilla No No entiende lo que se le pide
23/10/23 3/11/23

Poner un lego encima de otro No No entiende lo que se le pide
23/10/23 20/11/23

Quitar un lego de encima de No No entiende lo que se le pide

otro 23/10/23 20/11/23

Poner un lapiz dentro de un No 8/1/24 Mira a la terapeuta con

vaso 30/10/23 atencion

Quitar un lapiz de dentro de un | No 8/1/24 Mira a la terapeuta con

vaso 30/10/23 atencion

Poner un cubo encima de otro No 8/1/24 Mira a la terapeuta con

cubo 30/10/23 atencion

Mover bloque con un dedo No 15/01/24 Mira a la terapeuta con

30/10/23

atencion




Anexo V. Tabla unidades del programa Imitacion vocal.

Unidad | Linea Base | Fecha de inicio Observaciones

A Si 3/11/23 No consistente
23/10/23

E Si 3/11/23 No consistente
23/10/23

| Si 3/11/23 No consistente
23/10/23

(0] Si 3/11/23 No consistente
23/10/23

U Si 3/11/23 No consistente
23/10/23

MA 23/10/23 4/12/23 No responde

ME Si 4/12/23 No consistente
23/10/23

Ml 23/10/23 4/12/23 No consistente

MO 23/10/23 4/12/23 No consistente

MU 23/10/23 4/12/23 No consistente

DA Si 29/1/24 No consistente
23/10/23
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DE No 29/1/24 No responde
30/10

DI No 29/1/24 No responde
30/10

DO No 29/1/24 No responde
30/10

DU No 29/1/24 No responde
30/10

TA Si 19/02/24 No consistente
23/10/23

TE No 19/02/24 No responde
30/10

TI No 19/02/24 No responde
30/10

TO Si 19/02/24 No consistente
23/10/23

TU No 19/02/24 No responde
30/10

CA No 4/03/24 No responde
30/10

QUE No 4/03/24 No responde
30/10

QUI Si 4/03/24 No consistente

23/10/23
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CcoO No 4/03/24 No responde
30/10
CuU No 4/03/24 No responde

30/10
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Anexo V. Plantilla de hoja de registro por unidades de las sesiones de intervencion

== Rlumno/a:
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Fecha y terapeuta:
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