REPOSITORIO

ACADEMICO
USMP

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA COMUNICACION, TURISMO Y PSICOLOGIA

ESCUELA PROFESIONAL DE PSICOLOGIA

ESTUDIO DE CASO CLINICO — EDUCATIVO:
PROGRAMA DE MODIFICACION CONDUCTUAL DE
AUTOVALIMIENTO PARA LA INSERCION LABORAL EN
ADOLESCENTE CON TRASTORNO ESPECTRO
AUTISTA

PRESENTADA POR

LORENA DELGADO MORALES

ASESORA

JULIA VARGAS GILES

TESIS

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADA EN
PSICOLOGIA

LIMA — PERU

2023



Reconocimiento - No comercial - Compartir igual
CCBY-NC-SA
El autor permite entremezclar, ajustar y construir a partir de esta obra con fines no comerciales, siempre y
cuando se reconozca la autoria y las nuevas creaciones estén bajo una licencia con los mismos términos.

http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/



http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

"USMP

UNIVERSIDAD DE
"i;h SAM MARTIN DE PORRES

AR EN

S

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA COMUNICACION, TURISMO Y PSICOLOGIA
ESCUELA PROFESIONAL DE PSICOLOGIA

ESTUDIO DE CASO CLINICO — EDUCATIVO: PROGRAMA DE
MODIFICACION CONDUCTUAL DE AUTOVALIMIENTO PARA LA
INSERCION LABORAL EN ADOLESCENTE CON TRASTORNO
ESPECTRO AUTISTA

TESIS PARA OPTAR
EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADA EN PSICOLOGIA

PRESENTADA POR:
LORENA DELGADO MORALES

ASESORA:
DRA. JULIA VARGAS GILES
ORCID: 0000-0002-5057-2045

LIMA, PERU
2023



DEDICATORIA

A mi hija, Luana, quien me ensefia cada dia que los suefios se cumplen,

gue la motivacién existe y que siempre se va a poder.



AGRADECIMIENTO

Quiero agradecer a mi asesora, Julia Vargas Giles, quién al dia uno de
asesoria me dio la motivacién y apoyo preciso que necesitaba para avanzar con
las ganas y metas claras. A mi buen profesor Martin Trillo, que en cada clase y

taller dictado me trasmitia el amor a la carrera y sentido de la misma.

Agradezco también a mi familia, mi madre Teresa Morales, mi hermano
Juan Pablo Delgado, mi abuela Teresa Espinar y todos los que apostaron y
creyeron en mi siempre. Doy gracias a la familia Lopez Espiritu que siempre me
alento, apoyo y festejé cada logro y paso dado; sefiora Lucinda Espiritu y sefior

Luis Lopez.

Doy gracias a Jahir Lopez por no desconfiar de mi nunca, por ser apoyo
y por hacer esto posible, mi eterno agradecimiento a €l que siempre estuvo y

esta aplaudiendo cada paso que doy y alentando los que vienen.

Finalmente, agradezco a mi hija Luana L6épez mi motivo, mi vida, mi
ensefianza constante. Quien a sus 8 afios me ensefa cada dia que si se puede

y que todo tiene su tiempo y momento exacto.



INDICE

DEDIC AT ORI A ettt e e et e e e et e e e e et e aeae ii
AGRADECIMIENTO ...ttt aeaaa s iii
INDICE ...tttk ettt ettt iv
INDICE DE TABLAS ... ..octtitiiiiteteteieeeees ettt s seenenens v
INDICE DE FIGURAS .....ooutiiiitaieieeiesie ettt v
INTRODUGCCION ....itiiiiaieieieesieieiee st snenens vii
CAPITULO | MARCO TEORICO ......coiiieceeeteeeeee et 9
1.1. Teoria del aprendizaje SOCIal............ccouvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee 9
1.2. Teoria de la autodeterminacion (TAD)........ccuuuviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieieeeeeeeeee 9
1.3, AULOVAIIMIENTO ..coeiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e 10
1.4. Trastorno espectro autista (TEA) ... e 12
1.5. Técnicas de modificacion de CONAUCEA .............ccuvrrrrerieeeeniiiiiiineeeeeen 13
CAPITULO Il PRESENTACION DEL CASO ....oooviiiiiieeieceeeeeeee e, 17
CAPITULO Il PROGRAMA DE INTERVENCION TERAPEUTICA................. 36
3.1. Identificacidon del problema especifiCo..........cccevvvvviiiiiiiiiici, 36
3.2. Disefio del Programa de Tratamiento .........ccceeeevvveeiiviiiiiiieeeeeeeeiiiinnn 36
3.3. Resultados del Tratamiento. ...........ccouiiiiriiiiiiieeeee e 49
3.4. Seguimiento e Informe de INtervencion ...........ccccevvvvceiiieeeeeveeeein. 53
CAPITULO IV RESUMEN, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES ....... 56
4.1, RESUMEBIN ..ooiiiiiiiiiie ettt e e e e e e e 56
4.2, CONCIUSIONES ...t e e e 57
4.3. RECOMENUACIONES .....eeiiiiieeiiiiiiiiii ittt e e e e ettt e e e e a e e e e 58
REFEIENCIAS ... 59
ANEXOS e e 63



INDICE DE TABLAS

Tabla 1 Niveles de gravedad del TEA........oo i 13
B0 = B2 I T == o = ] TP 41
Tabla 3 Programacion de SESIONES. .........uueiiieiieeiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 42
Tabla 4 RESUIAUOS ........uueiiieieeiieeeees e e e e e e s 49
Tabla 5 INtEIVENCIONES ... .. e e e e es 50
Tabla 6 Actividades de SEgUIMIENTO ..........uviiiiiiiiiiiiiiiiiieei e 54

INDICE DE FIGURAS

Figura 1 Descripcion grafica de la técnica de encadenamiento....................... 15
Figura 2 Perfil de funcionamiento del Vineland .............ccccooooviiiiiiiiiiiienn e, 25
Figura 3 Perfil de funcionamiento del Kozloff ..........ccccviiiiice 26



REPORTE DE RESUMEN DE SIMILITUD

NOMERE DEL TRABAJO AUTOR

REPORTE_PLAN DE TESIS - DELGADOL Lorena Delgado

ORENA.docx

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

9773 Words 50875 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMANO DEL ARCHIVO

62 Pages 995.5KB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Feb 28, 2023 3:31 PM GMT-5 Feb 28, 2023 3:32 PM GMT-5

® 13% de similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base

= 12% Base de datos de Internet » 0% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de Crossi
» 2% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

= Material bibliografico » Material citado

» Coincidencia baja (menos de 10 palabras)

Vi



INTRODUCCION

El presente estudio de caso tiene como objetivo la elaboracion de un
programa de autovalimiento haciendo uso de técnicas conductuales para con
ello preparar la gestion autébnoma de un adolescente con trastorno espectro
autista para afrontar un éptimo desarrollo de preparacion para presentarse a la

oportunidad de participar en un programa de inclusion laboral.

Hoy en dia, la inclusion laboral es cada vez mas considerada y valorada;
en base a ello las familias con hijos con habilidades diferentes se encuentran
motivados e interesados en saber cOmo preparar a sus hijos en este mundo que
asegura autonomia, independencia y autoconfianza en ellos. En el Peru, la ley
N° 27050 establece la proteccidon y aprobacion de la poblacion con necesidades
especiales para que se desarrollen haciendo valer sus derechos en el ambito

laboral.

Por tales motivos, esta investigacion tiene como sujeto de caso a un
adolescente de diecisiete afilos quien Unicamente asiste a talleres en forma
independiente a un centro de formacion educativa especial. El evaluado es una
persona con trastorno espectro autista y discapacidad intelectual moderada.
Cabe mencionar que inici6 el programa sin conocimientos previos sobre

actividades y/o técnicas de autovalimiento.

En la actualidad, su madre que es quién lo acompafia en su dia a dia, se
encuentra capacitandose en la inclusion laboral y por ende en los ejercicios a
trabajar en casa para fomentar y potenciar el desarrollo de conductas que

permitan que su hijo participe de dichos prraramas laborales.
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Finalmente, dentro del presente trabajo fue necesario tener acceso a la
historia personal, familiar, académica y psicoldgica del sujeto de estudio para
con ello adquirir la informacion relevante y necesaria para optimizar el
cumplimiento de objetivos del programa acorde a las necesidades del
adolescente, por medio de entrevistas constantes con la madre vy
comunicaciones con su ultimo docente de los talleres. En el primer capitulo se
observa descriptivamente el marco teérico correspondiente que sustenta este
estudio de caso, en el segundo capitulo se describen los datos de filiacién,
problema actual, procedimientos de evaluacion como también el informe
psicologico, en el tercer capitulo se ubica el programa de intervencion a mostrar
y por ultimo, en el cuarto capitulo se muestra el resumen, conclusiones y

recomendaciones a seguir.
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CAPITULO |

MARCO TEORICO

1.1. Teoriadel aprendizaje social

De acuerdo con Yildrim et al. (2020), el contexto sociocultural en el que la
persona se desenvuelve asume un rol elemental en el proceso de aprendizaje
de conductas positivas. Por ello, como mencionan Bandura y Hall (2018), la
teoria del aprendizaje social, postulada por Albert Bandura, centra su atencién
en definir el impacto de los factores sociales sobre el proceso de aprendizaje del
hombre; es decir, se enfoca en comprender, predecir, remodelar o modificar

conductas.

Bandura (1986, como se cité en Chuang, 2021) indicé que, es también
denominada aprendizaje observacional, dado el involucramiento de elementos o
aspectos conductistas y cognitivos, lo que implica la ejecucion de técnicas como
la autorregulacién y el modelado de nuevos comportamientos. De aqui que,
reconoce el aprendizaje de la persona como un proceso que es desarrollado a
partir de las experiencias vicarias, es decir, observando a un modelo a seguir o

escuchando a terceros en un contexto social (Schunka & DiBenedetto, 2020).

Por consiguiente, desde la teoria del aprendizaje social, las condiciones
de salud del ser humano pueden ser reorientadas positivamente, garantizando
el aprendizaje permanente de conductas que favorecen al mantenimiento de su
salud integral, como lo mencionan Demirbas y Yagbasa (2005, como se citd en

Yildrim et al., 2020).

1.2. Teoriade la autodeterminacion (TAD)



Presta mayor atencion a la motivacibn que pueden presentar los
adolescentes en el proceso de crecimiento, integridad y bienestar, considerando
su necesidad psicoldgica innata de competencia, relacion y autonomia (Ryan &
Deci, 2017). Descrito de otra forma, la postura tedrica en cuestion da a conocer
una explicacion respecto a como la persona actia de forma autonoma tomando
en cuenta la voluntad, la autorregulacion y el deseo de ejercer conductas en

funcién a valores e intereses personales (Vedeler, 2021).

Para Xiang et al. (2017), la utilizaciébn de esta teoria coadyuvaria a
conseguir un mejor entendimiento de aspecto relevantes como la motivacion, el
aprendizaje y desempefio activo de la persona en el desarrollo de actividades
determinadas. En tanto, de acuerdo con Salazar y Gastélum (2020), la TAD
centra especial interés en analizar el vinculo existente entre la motivacion y

predisposicién del hombre para ejecutar alguna actividad.

En esa misma linea de ideas, Dominguez y Navarro (2021) afirman que
la TAD sefiala la existencia de tres tipos de motivacion, mismos que repercuten
significativamente sobre el grado en que la persona se compromete en
desarrollar una actividad especifica, siento la primera de estas la intrinseca, la
cual se configura como la mas autodeterminada, dado que alude a la ejecucion
de actividades por mero placer o voluntad; en segunda lugar se encuentra la
motivacion extrinseca que hace referencia al desarrollo de actividades en funcion
a la influencia que el medio externo pueda ejercer sobre la persona; mientras
gue la desmotivacién es la menos autodeterminada del estudiante (Gémez et al.,

2022).

1.3. Autovalimiento
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Es definida por Laynes (2016, como se cit6 en Carlos, 2019) como aquella
capacidad de la persona para valerse por si misma, lo que configura al constructo
como la habilidad o destreza para que el ser humano pueda llevar a cabo
diversas actividades sin necesidad de la ayuda o apoyo de terceros. En ese
respecto, el Ministerio de Educacion (MINEDU, 2010, como se citd en Carlos,
2019) sefalo la importancia de brindar un acompafiamiento prioritario y efectivo
a aquellos estudiantes que presentan deficiencias en el desarrollo de actividades

basicas.

Cabe resaltar, segun Diaz (2009, como se citdé en Carlos, 2019), que
hablar de autovalimiento es hacer referencia a la habilidad de autonomia y
habilidad para la vida diaria. De aqui que, la autonomia es reconocida como un
constructo psicolégico que se pone de manifiesto con el desarrollo de
capacidades personales como la toma de decisiones, toma de control de la
propia vida y el hecho de asumir responsabilidades, como lo mencion6 Noom et
al. (2001, como se cito en Akbay & Aktas, 2021). Mientras que, por su parte, Deci
y Ryan (2000, como se cité en Akbay y Aktas, 2021) conciben la autonomia como
una necesidad personal, desde la perspectiva de autoeficacia, misma que podria
satisfacer al individuo cuando se ve a si mismo como fuente de sus propias

elecciones.

Asimismo, segun Noom et al. (2001, como se cité en Vedeler, 2021), la
autonomia contempla tres conjuntos de habilidades, tales como las actitudinales,
emocionales y funcionales. La primera hace referencia a la capacidad del
hombre para determinar opciones, normas, metas o decisiones; las habilidades
de autonomia emocional se encuentran intimamente vinculada al ambito afectivo

de experimentar confianza en las propias elecciones y objetivos; y la autonomia
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funcional implica la capacidad de regular la ejecuciéon de una estrategia de

afrontamiento para la consecucion de sus propios resultados.

1.4. Trastorno espectro autista (TEA)

Es un trastorno del neurodesarrollo (Klin et al.,, 2015) de etiologia
multifactorial que se caracteriza por un conjunto de peculiaridades determinadas
en las areas de comunicacién social, intereses restringidos y conductas
reiterativas, tal como se menciona en Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders (DSM-V, 2013, como se cité en Echavarria-Ramirez et al., 2020).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) manifiesta que es un
conjunto de complejos trastornos dentro del crecimiento y desarrollo cerebral
afectando directamente a la comunicacion, relaciones sociales como también a

tener intereses limitados o incluso restringidos.

Descrito desde la perspectiva de Lai et al. (2014), hace referencia a una
clase de condiciones comunes y generalizadas con un inicio temprano en la vida.
De este modo, las caracteristicas principales de las personas con TEA radican
en el deterioro del modo de comunicarse e interactuar socialmente, en los

intereses y conductas repetitivas y restrictivas (Hazen et al., 2014).

En congruencia con Narzisi et al. (2018) y Maenner et al. (2020), la
incidencia de casos de TEA repercute a nivel mundial, quedando demostrado en
1 de cada 100 personas el que presenta esta condicion. Asi, segun Lampert-
Grassi (2018) sefala a paises como Esparia, Chile y Reino Unido, como aquellos
donde existe mayor presencia de la condicion autista, dando a lugar a que el
58,3 % presenta rangos leves, el 34,8 % son de nivel moderado y el 6,9% es

Severo.

12



En ese sentido, considerando lo estipulado dentro del DSM-V (2014, como
se citd en (Castillo et al., 2020), el TEA presenta tres grados de gravedad, los

cuales de detallan a continuacion.

Tabla 1

Niveles de gravedad del TEA

Nivel de grado de Area de comportamientos

Area de comunicacion social

TEA en DSM-V restringidos y repetitivos
Limitacion con interferencias
Apoyo muy L ., en la vida diaria debido a
Muy minima comunicacion . .
notable social inflexibilidades ante el
(Grado 3) ' cambio y a la atencién
focalizada.
Limitacion frecuenta con la
Apoyo notable Presenta limitada interaccion o inflexibilidad y
(Grado 2) respuestas atipicas reducidas. complicaciones ante el
cambio de atencion.
Apoyo Limitaciones en el area de Alteracion notable en menos
(Grado 1) comunicacion social. de un contexto.
. , No evidencia alteraciones . . ,
Signos y sintomas e ., Poco o demasiado interés,
. significativas, pero si algunos . .
subclinicos . pero sin interferir.
sintomas.
) No hay interferencia, pero se . . .
Normalidad y P No existe interferencia.

muestra aislado o peculiar.

Fuente: Castillo et al. (2020)

1.5. Técnicas de modificacion de conducta

Como lo indica Barraca (2014), de forma elemental, las técnicas de
modificacién de conducta apuntan hacia una definicion que las reconoce como
aquel sistema de principios de aprendizaje y de la psicologia, cuya finalidad
principal reside en eliminar, disminuir o modificar un conjunto de condutas

desadaptativas, mismas que se caracterizan por orientarse hacia el sufrimiento,
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insatisfaccion, molestia u limitacion en el desarrollo o consecucién de objetivos

a mediano o largo plazo.

Desde la postura de Diaz et al. (2017), se trata de aquel conjunto de
técnicas de intervencion psicolégica abocadas a aquel abordaje terapéutico
basadas en el condicionamiento operante que podia aplicarse a contextos tan
variados, tales como el centro de trabajo, de estudio, de deporte o la comunidad

circundante.

1.5.1. Moldeamiento

Alude al reforzamiento de los cortos pasos 0 aproximaciones que
conllevan a la consecucion de una nueva conducta o una mejora en la misma
(Holland y Skinner, 1961, como se citdé en Diaz et al., 2017), siendo de mayor
utilidad para instruir a la persona en la instauracibn o potenciacion de

competencias motoras, deportivas, verbales o intelectuales (Diaz et al., 2017).

Para Barraca (2014), el moldeamiento es también llamado como
modelado y se conceptualiza como el reforzamiento sistematico que es puesto
en practica en forma de pequefios pasos o aproximaciones sucesivas hacia una
conducta final u objetivo, por lo que se tomara en consideraciéon todo aquello
relevante para el establecimiento de la conducta final y lo correspondiente a cada

paso a darse.

En esa linea, segun lo menciona Diaz et al. (2017), la efectividad de la
técnica de moldeamiento dependera de: a) una buena seleccion de la conducta
objetivo, asi como la correcta definicion e identificacién de las implicancias de

esta; b) una buena evaluacion del grado de ejecucion real; c) seleccion de
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conducta inicial o causal de la conducta problema; d) identificar los reforzadores

a emplear; y e) reforzar las aproximaciones sucesivas.

1.5.2. Encadenamiento

Es una forma de conectar los diferentes elementos de una cadena, la cual
podria estar comprendida por conductas simples o complejas, como lo indican
Diaz et al. (2017). Es decir, esta técnica supone el enlace o combinacion de
conductas sencillas para configurar o construir conductas de mayor complejidad,
llamadas también de orden superior, facilitando el alcance de un reforzador

diferenciado (Barraca, 2014).

Asi, segun lo mencionado por Barraca (2014), el encadenamiento se
puede describir haciendo uso de terminologia como: Ed (estimulo
discriminativo), R (respuesta) y E (estimulo reforzador positivo), lo que

graficamente se representa como se muestra a continuacion.

Figura 1

Descripcidn grafica de la técnica de encadenamiento

E'>R>E"
|
E‘'>R->E"
'
E‘SRDE"

Yl
E?> R 2 E™ (Reforzador tltimo).

Fuente: Barraca (2014)

1.5.3. Reforzamiento

15



Como lo conciben Olivares y Méndez (2014), se conoce como un principio
conductual mediante el cual un evento contingente a una respuesta incrementa

la posibilidad de ocurrencia.

En esa linea de ideas, los mismos autores reconocen dos tipos de
reforzamiento: positivo, que es un evento generador del incremento de
frecuencia de una conducta, cuando es presentado inmediatamente despuesta
de que esta Ultima se suscite; y negativo, que alude al aumento de la frecuencia
de una respuesta por medio de la presentacion de un estimulo aversivo,
inmediatamente después de que esta respuesta se presente (Olivares &

Méndez, 2014).

1.5.4. Desvanecimiento

De forma técnica, se entiende por desvanecimiento al proceso de
abordaje terapéutico que coadyuva a la eliminacion gradual o progresiva de los
elementos que han ayudado a la emision de una conducta especifica,
paralelamente al hecho de garantizar el sostén de la conducta generada y su
ejercicio frente a estimulos discriminativos habituales del contexto circundante

de la persona (Barraca, 2014).

Se trata de un proceso sistematizado de retirada sucesiva de ayudas o
instigadores que han sido empleados para instaurar una conducta determinada
(Diaz et al., 2017). En tanto, para autores como Olivares y Méndez (2014), es
una técnica por medio de la que se consigue un mantenimiento de la conducta

en ausencia de elementos de apoyo externo o, también llamados, instigadores.
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CAPITULO Il

PRESENTACION DEL CASO

2.1. Datos de Filiacién

Nombre : Adrian Joaquin

Edad : 17 afos

Fecha de Nacimiento : 23 de Julio del 2005

Lugar de Nacimiento : Lima, Peru

Grado de Instruccion : 6to de Primaria Inconcluso
Colegio : Los Pinos SJL

2.2. Problema Actual

Adrian no tiene desarrollado los niveles de independencia para realizar
actividades basicas de rutina de autocuidado o participacion en
responsabilidades del hogar de manera autobnoma y/o bien realizadas. Dicho
motivo, le impide presentarse al programa de inclusion laboral al cual en su

familia anhelan llevarlo.

2.3. Procedimiento de Evaluacion

En primer lugar, Adrian fue evaluado en la modalidad virtual en su mayoria
y presencial en una de ellas, debido a la coyuntura que al dia de hoy se vive en
relacion a la pandemia por COVID — 19. Se procedi6 a tomar las pruebas
psicologicas correspondientes para identificar qué capacidades y habilidades
habia que potenciar para optimizar su desarrollo y ubicar al paciente en un nivel

adecuado para su intervencion.

Posteriormente a tomar las evaluaciones y presentar entrevistas con la

madre, con la finalidad de explorar su desarrollo, se identificé trabajar el area
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autébnoma e independiente en relacion a los habitos de rutina basica en casa.
Cabe mencionar, que Adrian asistié al CEBE Los Pinos SJL hasta 6to grado por
muy poco tiempo y que a la actualidad se estimula mediante talleres artisticos y

por ensefianzas de su madre.

Tras obtener los datos necesarios, se procedié a crear un programa de
intervencion de autovalimiento, el cual tenia como objetivo principal potenciar
sus habilidades auténomas en la vida diaria dentro de casa con la finalidad de
prepararlo para una inclusion laboral dada la edad que presenta y en base a lo

gue él mismo refirio desear.

Para ello, se utilizaron diferentes técnicas conductuales y se disefiaron
actividades especificas por categorias a ensefar acorde a sus necesidades
principales, mientras que a su vez se incrementaban otras areas como el nivel

cognitivo, percepciodn, discriminacién visual, autoestima, entre otros.

Técnicas utilizadas
Entrevista
Observacion de conducta

Pruebas aplicadas:
CARS - The childhood autism rating scale
Escala de evaluacion conductual de Kozloff
Escala de madurez social Vineland
Stanford Binet

Test del garabato

18



Historia Personal

La madre menciono que su embarazo no fue deseado, por lo que la noticia
le sorprendié mucho y lleg6 a sentir mucho miedo, angustia y pena al sentir que
no iba a poder desempefiarse correctamente como mama siendo tan joven. Era
su primer hijo y el padre al enterarse del embarazo decidié dar un paso al costado

y no hacerse presente ni responsable de los cuidados.

En relacién con los cuidados médicos durante el periodo de embarazo, la
madre seguia todas las indicaciones al pie de la letra, asistia a todas sus citas y
controles médicos; sin embargo, como todo proceso de gestacion, presento
sintomas incomodos para ella como las nauseas, vomitos e intolerancia a ciertos
olores de alimentos, su medico le indic6 comer en pocas raciones e ingerir
vitaminas que fortalezcas el desarrollo del feto. Al cuarto mes de embarazo,
vivencio una amenaza de aborto al resbalarse en la ducha y sangrar en una
cantidad minima; corrio rapidamente a la clinica y le indicaron reposo absoluto y

tranquilidad por un periodo para fortalecerse nuevamente.

En cuanto a su estado psicolégico, refiere que estuvo intranquila, lloraba
mucho, se sentia sola'y con mucho miedo al afrontar un embarazo por ella misma
sin el padre y sin estabilidad econémica. No se sentia muy activa y optaba por

dormir en la mayor parte del tiempo.

El parto se llevd a cabo a las 38 semanas de embarazo y nacié por parto
cesarea ya que estaba enredado con el cordon umbilical con una vuelta y no se
soltaba. Nacié pesando 2,545 gr y su talla fue de 51 cm, nacié morado por lo

cual necesitd de una reanimacion el cual se dio de manera Optima.

19



Adrian logro levantar la cabeza a los 4 meses, se sentd y gate6 a los 6
meses y medio, caming al afio y 2 semanas. A los 4 afios le diagnosticaron

anemia y tomo hierro y alimentacion verde.

En cuanto a su lenguaje, al cumplir 5 afios aun no lo tenia fluido y la madre
notd que Adrian no respondia algunas ordenes, no socializaba mucho y no podia
expresarse como otro menor de su edad. Es en ese momento en donde le

diagnosticaron trastorno espectro autista con discapacidad intelectual moderada.

En base a ese diagnéstico, la madre matriculé a Adrian en el CEBE Los
Pinos de San Juan de Lurigancho el cual lo estudio hasta 6to grado de primaria.
Luego de ello, no volvié a estar en ningun otro CEBE debido a que él desarrollo
conductas agresivas e incontroladas tanto hacia sus compaferos, como a sus
docentes y como a él mismo. La madre lo retir0 y decidié hacerle educacion en
casa e inscribir a sus hijos en algunos talleres sociales para desarrollar otras

areas.

Desde los 12 afios hasta el afio 2020 (en sus inicios) estuvo perteneciendo
en Liberarte Talleres Especiales en donde realizé teatro musical junto a otros
compafieros con diversos diagnosticos de neurodesarrollo. En dicha academia,
logré desarrollar y potenciar sus habilidades sociales, la empatia, el lenguaje, la

aceptacion, la tolerancia, las normas, la atencién y concentracion y mucho mas.

En la actualidad (afio 2022), segun la madre, ha pasado por momentos de
depresion ya que para el entrar en pandemia y confinamiento fue romper su
rutina ya aprendida y pasar a un encierro en donde desperto ciertas conductas
de autoagresiéon y mala conducta; lo cual la madre opt6 por complacer diversas

conductas para evitar que reaccione mal.
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Historia Familiar
La madre refiere que son una familia funcional de a dos, que se apoyan y
se comunican diariamente y que, a pesar de sentirse solos en su mayoria de

tiempo, tratan de llevarse bien y ser complices en el dia a dia.

Adrian pasa la mayor parte del tiempo con su mama ya que es con quine
vive Unicamente. Hay dias en donde va a compartir a la casa de su tia para jugar
con sus primos que son nifios y distraerse un poco. La madre comenta que son
muy unidos y que su hermana la apoya mucho varias veces en quedarse con

Adrian para que ella pueda hacer algunas cosas personales o laborales.

Con relacion al area afectiva, todos suelen ser muy carifiosos y

respetuosos entre ellos y consideran a Adrian como motivacion del dia a dia.

Adrian dentro de casa es inquieto cuando hace algo que le gusta, pero
muy pasivo para actividades entorno a responsabilidades del hogar. Madre

refiere que a su hijo le agrada mas estar fuera de casa que quedarse en ella.

Observaciones generales

Se observo a Adrian con una estatura y peso por encima de su edad

cronologica, vestia acorde a la estacion.

Al inicio de la evaluacion se mostro feliz y motivado para realizar las
indicaciones que se le brinde; conforme los estimulos y reforzadores aumentaba,
el se fue mostrando mas animado y se logré sentir comodo reflejandolo con

participacion.

Con el pasar de las sesiones, se mostraba mas confiado y entusiasta al

realizar las actividades, al mismo tiempo le daba curiosidad las herramientas
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digitales que se usaban en las intervenciones. De igual forma, su actitud variaba
segun como habia pasado el dia ya que suele repercutir directamente a sus
emociones todo lo que le sucede; es por ello, que toda intervencion se llevé a

cabo al iniciar el dia.

En cuanto a la comunicacién durante las sesiones, se puede afirmar que
fue optimo ya que Adridn a desarrollado un correcto lenguaje y si bien usa
muletillas, se hace entender muy bien y logra comprender con facilidad lo que se

le indica y ensefia.

Instrumentos Psicoldgicos

CARS - The childhood autism rating scale
Nombre del instrumento: Escala Clasificacion del Autismo Infantil.
Autores: Schopler (1980), adaptacion China de Chu et al.
Afio: 2000
Pais: China
Cobertura: Nifios y Adolescentes
N° de items: 15
Dimensiones: Discapacidad comunicativas con su entorno vy
comportamientos estereotipados.
Tiempo de administracion: 15 minutos
Administracion; Individual
Escala de evaluacion conductual de Kozloff

Autor: Martin Kozloff
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Propdésito: Evaluar un conjunto de comportamientos y habilidades referidas al
desempeio del nifio excepcional, tanto dentro del aula como en su medio
ambiente en general.
Areas que explora: Mide un total de 7 areas (las 6 primeras referidas a
habilidades especificas y la ultima explora conductas probleméaticas del nifio).
Las areas son:

Habilidades de disposicién para el aprendizaje.

Habilidades de escuchar, mirar y moverse.

Habilidades de imitacion motora.

Habilidades de imitacion verbal.

Lenguaje funcional.

Habilidades de trabajo doméstico y de autonomia.

Conductas problematicas.
Aplicacion: Educacion especial, especialmente en nifios con retardo en el
desarrollo.
Forma de aplicacion: Individual (observacion y entrevista al padre o persona

apoderada que pase mas tiempo con el examinado)

Escala de madurez social Vineland

Adaptacion: Noemi Morales

Objetivo: Evaluar la capacidad social, autosuficiencia, actividades
ocupacionales, comunicacion, participacion social, liberta d para la supervision.
Administracion: Individual

Tiempo de Aplicacion: Aproximadamente 15 minutos

Rango de Aplicacion: 0-1 a 25 afios
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Sub - escalas: (A) Ayuda de si mismo; (B) Ayuda de si mismo alimentacién; (C)
Ayuda de si mismo vestido; (D) Direccion de si mismo; (E) Locomocion; (F)

Ocupacion;(G) Comunicacion; y (H) Socializacion

Escala de Inteligencia de Stanford Binet

Autores: Alfred Binet y Theodore Simon

Adaptacion: Dr. José Germain y Enrique Garcia

Aplicacién: Individual. Se aplica a partir de los 2 afios hasta los 16 afios. En
personas con discapacidad intelectual se puede aplicar en cualquier rango de
edad.

Tiempo de aplicacion: No tiene tiempo limite.

Finalidad: Poner en juego las diversas funciones intelectuales que expresa el
desarrollo mental del examinado, obteniendo asi un C.l. Mide comprension
general, habilidad visomotora, razonamiento aritmético, memoria y

concentracion, vocabulario y fluidez verbal, juicio y razonamiento.

Test del garabato

Autor: Louis Corman

Edad de aplicacion: Desde los 2 afios en adelante. En caso de personas con
retardo puede aplicarse en cualquier rango.

Forma de aplicacion: Individual.

Duracién de la prueba: Sin limite de tiempo.

Area que evalla: Personalidad profunda infantil.

2.4. Perfil del funcionamiento psicolégico
Nombre: Adridn

Edad: 17 afios
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Grado de instruccién: Primaria Inconcluso

Figura 2

Perfil de funcionamiento del Vineland

Yineland

23 34 45 56 67 7-8 89 9-10 10-11
EDAD
AREAS
Autoayuda General P
Autoayuda Comer -9
Autoayuda Vestirse ® ! .
Locomocion .
Ocupacién ‘
Comunicacion ‘ .
Direccion de si mismo ®
Socializacion .

Nota: Porcentajes de rendimiento por areas.
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Figura 3

Perfil de funcionamiento del Kozloff

Kozloff
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Nota: Porcentajes de rendimiento por areas.
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2.5. Informe Psicolégico

Datos de Filiacion
Nombre

Edad

Fecha de Nacimiento
Lugar de Nacimiento
Grado de Instruccion

Colegio

Motivo de consulta

: Adridn Joaquin

: 17 afos

: 23 de Julio del 2005

: Lima, Perua

: 6to de Primaria Inconcluso

: Los Pinos SJL

Madre acudi6 a consulta debido a que desea preparar a su hijo con un

entrenamiento de conductas de casa que le permitan presentar al paciente mas

adelante en una oportunidad de inclusién laboral. Asimismo, indicoé que no tiene

aprendido ni ejecuta responsabilidades en casa pero que si desea aprender.

Técnicas utilizadas

Entrevista

Observacion de conducta virtual y presencial

Registro anecdotico

Pruebas aplicadas

CARS - The childhood autism rating scale

Escala de evaluacion conductual de Kozloff

Escala de madurez social Vineland

Stanford Binet

Test del garabato
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Observaciones generales y de conducta
Se observo a Adrian con una estatura y peso por encima de su edad

cronoldgica, vestia acorde a la estacion.

Al inicio de la evaluacion se mostro feliz y motivado para realizar las
indicaciones que se le brinde; conforme los estimulos y reforzadores aumentaba,
él se fue mostrando mas animado y se logré sentir comodo reflejandolo con

participacion.

Con el pasar de las sesiones, se mostraba mas confiado y entusiasta al
realizar las actividades, al mismo tiempo le daba curiosidad las herramientas
digitales que se usaban en las intervenciones. De igual forma, su actitud variaba
segun como habia pasado el dia ya que suele repercutir directamente a sus
emociones todo lo que le sucede; es por ello, que toda intervencion se llevo a

cabo al iniciar el dia.

En cuanto a la comunicacion durante las sesiones, se puede afirmar que
fue Optimo ya que Adrian ha desarrollado un correcto lenguaje y si bien usa
muletillas, se hace entender muy bien y logra comprender con facilidad lo que se

le indica y ensefia.

Antecedentes de desarrollo

La mama refiri6 que su embarazo no fue deseado, lloré6 mucho y tuvo
mucho temor e inseguridades en todo su proceso. Presentd nauseas y vomitos

los primeros 4 meses de gestacion.

No hubo apoyo por parte del padre en ningdn momento, ya que decidié

dar un paso al costado para no hacerse responsable del hijo.
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Madre present6 una amenaza de aborto al caerse en la ducha y presentar
un pequeio sagrado el cual con mucho reposo pudo salir de ello y fortalecerse

nuevamente.

El parto se llevé a cabo a las 38 semanas de embarazo y nacié por parto
ceséarea inducida ya que estaba enredado con el cordon umbilical con una vuelta
y no se soltaba. No lloré al nacer. Naci6 pesando 2,545 gr y su talla fue de 51
cm, nacié morado por lo cual necesitdé de una reanimacion el cual se dio de

manera optima.

Adrian logro levantar la cabeza a los 4 meses, se sentd y gateo a los 6
meses y medio, caming al afio y 2 semanas. A los 4 afos le diagnosticaron

anemia y tomo hierro y alimentacion verde.

En cuanto a su lenguaje, al cumplir 5 afios aun no lo tenia fluido y la madre
noto que Adrian no respondia algunas ordenes, no socializaba mucho y no podia
expresarse como otro menor de su edad. Es en ese momento en donde le

diagnosticaron trastorno espectro autista con discapacidad intelectual moderada.

En base a ese diagnadstico, la madre matriculé a Adrian en el CEBE Los
Pinos de San Juan de Lurigancho el cual lo estudio hasta 6to grado de primaria.
Luego de ello, no volvié a estar en ningun otro CEBE debido a que él desarrollo
conductas agresivas e incontroladas tanto hacia sus compafieros, como a sus
docentes y como a él mismo. La madre lo retir6 y decidié hacerle educacion en
casa e inscribir a sus hijos en algunos talleres sociales para desarrollar otras

areas.

Desde los 12 afos hasta el afio 2020 (en sus inicios) estuvo perteneciendo

en Liberarte Talleres Especiales en donde realizé teatro musical junto a otros
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comparieros con diversos diagndsticos de neurodesarrollo. En dicha academia,
logrd desarrollar y potenciar sus habilidades sociales, la empatia, el lenguaje, la

aceptacion, la tolerancia, las normas, la atencién y concentracién y mucho mas.

Antecedentes escolares

Adrian asistié al CEBE Los Pinos en San Juan de Lurigancho hasta 6to
grado de primaria. Al llegar a ese grado dej6é de estudiar en cualquier CEBE
debido a que manifest6é conductas autoagresivas y agresivas a otros tanto como
a comparieros y a sus maestros. Por dicho motivo, la madre decidio retirarlo del

CEBE y educarlo en casa.

Adrian fue inscrito alos 12 afios en Liberarte Talleres Especiales en donde
realizo teatro musical y logré desarrollar y potenciar sus habilidades sociales,
comunicativas, atencion, memoria y concentracion. Dichos talleres los llevo
hasta los inicios del afio 2020 y fue detenido en marzo de ese afio debido a la

pandemia.

En la actualidad (afio 2022) sigue educandose en casa y en busca de

nuevos talleres que le permitan seguir aprendiendo.

Antecedentes familiares

La madre refirié que son una familia funcional de a dos, que se apoyany
se comunican diariamente y que, a pesar de sentirse solos en su mayoria de

tiempo, tratan de llevarse bien y ser complices en el dia a dia.

Adrian pasa la mayor parte del tiempo con su mama ya que es con quien
vive Unicamente. Hay dias en donde va a compartir a la casa de su tia para jugar

con sus primos que son nifios y distraerse un poco. La madre comenta que son
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muy unidos y que su hermana la apoya mucho varias veces en quedarse con

Adrian para que ella pueda hacer algunas cosas personales o laborales.

En relacién con el area afectiva, todos suelen ser muy carifiosos y

respetuosos entre ellos y consideran a Adrian como motivacién del dia a dia.

Adrian dentro de casa es inquieto cuando hace algo que le gusta, pero
muy pasivo para actividades entorno a responsabilidades del hogar. Madre

refiere que a su hijo le agrada mas estar fuera de casa que quedarse en ella.

Analisis e interpretacion de los resultados

Area cognitiva

Tras la evaluacion realizada, el menor obtuvo un coeficiente intelectual
(CI) general de 49 ubicandolo en la categoria diagnostica de Discapacidad

Intelectual Moderada.

En el indice de compresion general, presenta adecuados conocimientos

en base a las partes del cuerpo logrando identificarlas sin dificultad.

En el indice de coordinacion visomotora, puede encajar de manera optima
las piezas, manipular y clasificar objetos, formar torres, realizar puentes con

cubos, ensartar cuentas y copiar y complementar figuras.

En el indice de memoria y concentracién, lleva a cabo ordenes sencillas
con una correcta atencion y desenvolvimiento de la misma ante las instrucciones

brindadas.

Respecto al indice de vocabulario y fluidez verbal, presenta un

vocabulario limitado y la calidad del uso de lenguaje esta por debajo de lo
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esperado. Realiza uso de muletillas y poco entendimiento de las palabras que

menciona.

En el indice de juicio y razonamiento, identifica los objetos; sin embargo,
evidencia dificultad para definirlos y darles un uso en su totalidad, puede asi

discriminar figuras y realizar comparaciones.

Area social
En la escala de madurez social de Vineland, Adrian evidencia un cociente
social de 46 ubicandolo en la categoria retardo social moderado con una edad

mental de 10 afios 06 meses.

El paciente demuestra, segun la prueba, un adecuado nivel de interaccion
con otras personas; no obstante, en el la parte de autonomia e independencia
presenta limitaciones y debilidades que requieren ser reforzadas para la edad
gue tiene; tal es el caso del desenvolvimiento autonomo en responsabilidades

de casa, conciencia del dinero y todo el ambito de auto valimiento en general.

Se comunica de manera limitada en cuanto a vocabulario y entendimiento

de las palabras.
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Area de autismo
En la prueba CARS obtuvo una suma total de 30 puntos, calificando al

paciente con un nivel de autismo moderado.

Area conductual

Respecto a la prueba aplicada de Kozloff presenta los siguientes indices:

En el indice Habilidades de disposicion para el aprendizaje cuenta un
rendimiento del 87.5 % considerandose un resultado 6ptimo a resaltar como

apertura al aprendizaje y nuevas experiencias.

En el indice Habilidades de escuchar, mirar y moverse tiene un
rendimiento del 74 % que es considerado correcto y con margen potencial en
base a una motivacion que estimule al paciente a centrar su atencion de manera

optima.

En el indice Habilidades de imitacion motora obtuvo un rendimiento del 75
% considerandose un adecuado desenvolvimiento motor y atencional en relacion

a la imitacion y una correcta ejecucion de la misma.

En el indice Imitacion verbal obtuvo un 75 % de rendimiento
interpretandose como un buen manejo de repeticion verbal sin limitacion en la

pronunciacion y desarrollo de oraciones basandose en la imitacion.

En el indice Lenguaje funcional cuenta con un rendimiento del 53.5 %
considerando una categoria no muy alta en donde resalta su limitacién de
lenguaje en relacion al vocabulario y entendimiento de lo que comunica fuera de

lo que es un lenguaje basico.
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En el indice Habilidades de trabajo y autonomia resalté con un 66.6 % lo
que se ve reflejado en su automotivacion al querer realizar las actividades por si

mismo.

En relacién con el indice Conductas problematicas se ubica al paciente

con un rendimiento del 57.6 % lo que indica una conducta promedio y esperada.

Area emocional

Respecto al &rea emocional, a través test del garabato, se observé que
presenta un predominio de los espirales lo que indica que tiene interés de llamar
la atencién, tendencia a dar vueltas a las ideas antes de tomar una decision. La
presion en el trazo fue fuerte lo que indica la presencia de tensiones y cierto

grado impulsivo agresivo.

No obstante, los trazos curvos también refieren que es una persona

afectuosa y busca el bien.

Conclusion diagnéstica
El paciente presenta trastorno del espectro autista moderado con

discapacidad intelectual moderada.

Evidencia dificultades en el area de autovalimiento y conducta, limitando

su capacidad de aprendizaje y optimizacion de la misma.

Tiene un Cl de 49 ubicandolo en la categoria de discapacidad intelectual
moderada; en cuanto su cociente social, es deficiente pues su edad social es de
10 afios y 06 meses; en cuanto al area emocional presenta indicadores
relacionados a la impulsividad, pero también deseo de contacto social con las

personas a las que le tiene confianza.
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Prondstico

Su prondstico es favorable ya que, a pesar de no tener una intervencion
adecuada en la adolescencia, cuenta con motivacion al aprendizaje y deseo de
potenciar el sentido de responsabilidad conductual y social desarrollando
diversas habilidades y capacidades para su autovalimiento. Un aspecto
deficitario que se identificd fue su independencia por lo que se elabord un
programa de intervencién basado en actividades cotidianas y caseras para
desarrollar la capacidad de autonomia y con ello, posteriormente, lograr la
inclusion laboral en donde pueda desenvolverse Gptimamente con un adecuado
lenguaje, trato con los demas y habilidad para discriminar y manejar: verduras,
frutas y otros comestibles; lavado de diferentes tipo de ropa asi como el proceso

de compras pequefas en tienda.

Recomendaciones

Se recomienda el desarrollo de sus habilidades de autovalimiento con la
finalidad de instaurar responsabilidades de autonomia acorde a la edad del
paciente para con ello a largo plazo poder incluirlo en un programa de

inclusion laboral juvenil.

Se recomienda trabajar programas de estimulacion cognitiva y terapia del
habla para potenciar el indice de lenguaje en relacién al vocabulario,

comprension y expresion.

Se recomienda persistir en talleres de habilidades sociales ya que presenta

un déficit en el aspecto social el cual puede potenciarse mas.

35



CAPITULO Il

PROGRAMA DE INTERVENCION TERAPEUTICA

3.1. Identificacién del problema especifico

Se identific6 que Adrian no cuenta con un desarrollo adecuado de las

conductas de autovalimiento correspondientes a sus 17 afios.

Es por ello que la intervencién psicolégica se enfocd en instaurar y
desarrollar estas conductas habiendo uso de técnicas de modificacion

conductuales a fin de lograr el cumplimiento del programa.

3.2. Diseiio del Programa de Tratamiento

PROGRAMA PARA DESARROLLAR CONDUCTAS DE AUTOVALIMIENTO

EN RUTINAS BASICAS EN CASA PARA LA INCLUSION LABORAL

l. DATOS PERSONALES

Nombre : Adrian Joaquin

Edad : 17 afos

Fecha de nacimiento : 23 de Julio del 2005
Grado de instruccion : 6to grado inconcluso
Institucion educativa : Los Pinos SJL
Diagnastico : TEA con DI moderado
Evaluadora : Lorena Delgado Morales
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OBJETIVO GENERAL

Lograr en el paciente la suficiente autonomia e independencia para
manejarse por si solo en rutinas basicas en casa con la finalidad de estimularlo
a nivel cognitivo y de lograr a un futuro una Optima participacion y
desenvolvimiento en los trabajos de inclusion laboral para personas con

habilidades diferentes.

OBJETIVO ESPECIFICO
Lograr que el paciente sea capaz de llevar el orden a nivel personal y

ambiental de manera independiente y sin apoyo.

DEFINICION

El autovalimiento es un conjunto de habilidades en donde la persona ya
sea nifio o adolescente se desarrollar en distintas actividades de la vida diaria
para con ello lograr alcanzar su independencia personal; esto quiere decir, que
permite a la persona avanzar mucho mas rapido y aprender a independizarse sin

ayuda.

REPERTORIO INICIAL
El estudiante debe contar con conductas basicas de imitacion y
seguimiento de pasos instructivos; asimismo, no debe presentar impedimentos

fisicos y debe evidenciar un adecuado nivel de comunicacion.

REPERTORIO FINAL
El programa tendra fin cuando el estudiante sea capaz de mantener y
equilibrar sus funciones ejecutivas en relaciéon con el autovalimiento de manera

perenne.
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MATERIALES
Recursos humanos: Madre, instructora
Reforzadores sociales: Frases de motivacién y elogios.
Reforzadores tangibles: Caritas felices, galleta, abrazos.
Hoja de registro
Hojas de trabajo
Lapiz
Colores
Pictogramas

Laptop

AMBIENTE

Casa del paciente

TECNICAS A UTILIZAR
Moldeamiento
Encadenamiento

Reforzamiento positivo

DISENO EXPERIMENTAL

Se usara el disefio bicondicional, Modelo “A-B”, que segun Alarcén (2008),
abarca una fase inicial “A” para elaborar la linea base y una fase “B” en la que
se trabaja el tratamiento. En todo el proceso se medirdn los avances y se
observara la duracion en la que la conducta esperada se esta incorporando,

registrando las variaciones en la variable dependiente.
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PROCEDIMIENTO

FASE |: PRE-EVALUACION

LINEA BASE

Mediante la observacién de las conductas a trabajar se realizara un
registro de los aciertos y conocimiento que presenta el estudiante sobre ello.
Aqui lograremos identificar que reforzadores nos permitiran potenciar el
tratamiento de intervencién y qué técnicas manejaria Optimamente el

estudiante.

INSTRUCCION VERBAL
Estando el estudiante conectado virtualmente a la clase, se le dara la
indicaciéon mediante pictograma final y se le indicara lo siguiente “Mira

Adrian, vamos a preparar esto "y tendra que hacerlo

conforme el crea o tenga aprendido que se hace.

Si el alumno, no realiza la tarea asignada dentro del tiempo acorde a

su desarrollo, se procedera hacer la instigacion.

FASE II: INSTIGACION
En la presente fase se empleard tanto la instigacion fisica como verbal; es
decir, cada que Adrian se salga de su tarea, se le instigara llevandolo a retornar

la actividad asignada.

L3

Asimismo, se le avisara “Vamos Adrian, termina tu trabajo” “Presta

atencion a lo que haces” “Termina toda la tarea, tu puedes”; si no obedece a la
indicacién, la madre le agarrard las manos para retornarlo a sus actividades
iniciales.
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Del mismo modo, cuando logre culminar sus tareas, se le felicitara
aplaudiendo y diciéndole que es un trome como a él le gusta y brindandole una

carita feliz en su frente o0 mano.

FASE Ill. DESVANECIMIENTO
En esta fase se va a ir disminuyendo de manera progresiva los estimulos
de poyo presentados, conforme el estudiante vaya realizando la conducta de la

manera esperada.

FASE IV: GENERALIZACION
Luego de haber finalizados las fases anteriores, se espera que el
estudiante pueda lograr realizar las actividades que se le indiquen, de manera

auténoma y constante por un periodo de tiempo perenne para su autovalimiento.

FASE V: EVALUACION FINAL

Se llevara a cabo un registro del nivel de autovalimiento en relacion a la
evaluacion inicial, para lo cual se da al estudiante la indicacion de realizar las
conductas trabajadas de manera libre para que pueda asi ejecutarlas de manera
correcta y con atencion. Si realiza las actividades con un 100 % de efectividad
se podra dar por culminado el programa de intervencién; de no darse de esa
manera se va a continuar con la aplicacion de este efectuando las correcciones

pertinentes.

FASE VI: SEGUIMIENTO

Al finalizar el programa, se va efectuar un proceso de seguimiento con el
objetivo de observar el mantenimiento de las conductas incorporadas y logradas
a raiz del programa de intervencion. Para ello, se realizara 2 sesiones dentro de

una semana con 30 minutos de duracidn cada una a modalidad virtual.
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3.3 Aplicacion del programa de tratamiento

El programa se inici6 con la elaboracion de la linea base junto a un registro
de duracion, se realizaron 1 sesién diaria con un periodo de 60 minutos cada
una, para con ello poder identificar el tiempo en el que el estudiante lograba

realizar las actividades de autovalimiento a trabajar (15 minutos cada una

aproximadamente)

Tabla 2
Linea base
SESION L 5 3
CONDUCTA
Rompio la cascara .
P Cort6 el hot dog
No supo romper el del huevo con
. en grandes
Preparar huevo y uso el cuidado, pero se le ro70S
desayuno cuchillo al revés. 15  derramo un poco de .
: asimétricos. 15
minutos. clara fuera del plato. .
. minutos.
15 minutos.
No tenia
conocimiento del
lavado de frutas y Pica las frutas y
Hacer verduras como Lava las verduras de verduras en
también en el picado  manera superficial. forma
ensalada . .
de ellas para la 15 minutos. desorganizada.
preparacion de la 15 minutos.
ensalada. 15
minutos.
No sabia clasificar la
- Se traba al
ropa para lavarlaen  Solo divida la ropa .
manipular el
Lavar la la lavadora. clara y confunde la botén del
ropa Asimismo, no sabia  ropa oscura con la .
. . encendido de la
utilizar la lavadora.  de color. 15 minutos.
. lavadora.
15 minutos.
No conocia el :
significado del dinero Se equivoca en el Va a comprar
Hacer valor del billete de

en cuanto al valor
compras 20 soles y monedas

del mlsmo' 15 de 0.50 céntimos, 1
minutos.

con inseguridad
y temor.
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Tabla 2

Linea base

SESION
CONDUCTA

2 3

sol, 2 solesy 5
soles. 15 minutos.

Nota: Esta tabla muestra la linea base realizada en tres sesiones de

observacion.

La intervencion se llevo a cabo por medio de 40 sesiones, siendo

desarrolladas 3 veces por semana con una duracion de 40 minutos cada una, en

el hogar del estudiante, lo cual sumo una duracién total del programa de 3 meses

y 2 semanas.

Se utilizo diferentes técnicas de modificaciéon de conducta, tales como el

reforzamiento positivo, modelado, instigacion — instrucciones y desvanecimiento.

Tabla 3

Programacion de sesiones

Sl\éS?CI)EN OBJETIVO PROCEDIMIENTO OBSERVACIONES
Aprender el A,dr.ién se adapto
paso a paso ) raplqamente ala

para la Se le presentara una dinamica de la
. serie de pictogramas explicacion de los
lye ele:jborauon del que reflejen las acciones pictogramas,
F:SZSS;)' a realizar. mostrgpdo interés y
revueltos) atencion adecuada

en el proceso.
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Tabla 3

Programacion de sesiones

N°DE OBJETIVO PROCEDIMIENTO ~ OBSERVACIONES
SESION
: . El trabajo fluyé de
Por medio de la técnica J y
. . manera adecuada,;
Ejecutar el paso de modelado se ira
: no obstante, hubo
a paso de la ejecutando el paso a
. : momentos en
3y4 elaboracion del paso en conjunto a .
. donde queria
desayuno con  Adrian para llevar a cabo
. adelantarse los
entendimiento. el desarrollo de cada
. pasos para hacerlo
accion. . i
como el creia.
Adrian se mostro
en la sesion 5
nervioso al inicio;
, sin embargo, con el
Se pondra a prueba lo g
Elaborar el . . uso de
aprendido en 2 sesiones
desayuno de ., reforzadores
para la elaboracion de
5y6 manera verbales
. . los huevos revueltos y .
autonomay sin . : motivacionales
: - servido de su leche sin .
direccion. logro enfocarse. En
ayuda. L, o
la sesion 6 se sintid
mas seguro y pudo
realizarlo de
manera éptima.
Se trabajara la Adrian se mostro
educacion de los muy interesado y
diversos tipos de atento en ambas
Ensefar la alimentos divididos en 5 sesiones
clasificacion de categorias (granos, demostrando un
7y 8 alimentos segun frutas, verduras, lacteos  adecuado nivel de
su grupo de y tubérculos) por medio atencion,
pertenencia. del uso de

presentaciones
audiovisuales y
dinamicas ludicas.
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asi el objetivo del
aprendizaje inicial.



Tabla 3

Programacion de sesiones

N° DE OBJETIVO PROCEDIMIENTO ~ OBSERVACIONES
SESION
Se hara la actividad de
la clasificacion en
conjunto con productos Adridn se mostro
. reales haciendo uso de  atento y entusiasta
Clasificar con .
. la cocinay la mesa. Los  en el desarrollo de
los mismos . i
. productos estaran las actividades con
9y 10 alimentos de la o
. mezclados enlamesay resultados optimos
cocina en base . .
. Adrian tendra que acorde alos
a lo aprendido. : .
ubicarlos al grupo del objetivos de las
cartel correspondiente sesiones.
de la categoria
aprendida.
Logré organizar y
Ubicar en la L . ubicar
. Aplicara lo aprendido
cocina la . correctamente los
o solo ubicando los . .
organizacion de . alimentos por si
11y 12 . alimentos por grupos en
alimentos de . solo con
diversas partes de la .
manera . entusiasmo y con
, ) cocina.
independiente. notable
concentracion.
Haciendo uso de una
~ presentacion audiovisual Evaluado
Ensefiar la . . . .
: . y dinamicas ludicas se le demuestra interés y
importancia del . . .
explicara la importancia participa en el
13y 14 lavado de frutas
del lavado de las frutas y proceso
y verduras y . . .
. verduras y de como psicoeducativo de
como hacerlo. ~
hacerlo paso a paso de ensefanza.

la mano de pictogramas.
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Tabla 3

Programacion de sesiones

PROCEDIMIENTO

OBSERVACIONES

N° DE
SESION OBJETIVO
Ejecutar el
15y 16 lavado de frutas
y verduras.
Aprender el
preparado de
17y 18 una ensalada

nutritiva con 4
verduras.

Por medio del modelado
aprendera el paso a
paso como lo aprendio
con los pictogramas. En
la sesion 16 lo realizara
el solo sin ayuda.

Con el uso de
pictogramas se
ensefara la preparacion
de una ensalada de
verduras utilizando 4 de
ellas (tomate, lechuga,
espinaca y brocoli).
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Adrian realizo la
actividad de
manera adecuada
en donde pudo
seguir los paso a
paso mostrados en
los pictogramas. No
obstante, existieron
pequefios
momentos en
donde se tuvo que
captar mas su
atencion para no
distraerse con otros
estimulos.
Ejecutd los cortes
con mucha cautela
y precaucion
haciendo saber que
sabia los riesgos
gue conlleva el uso
del cuchillo.
Asimismo, mostro
una adecuada
concentracion y
atencion a cada
paso de la receta a
elaborar.



Tabla 3

Programacion de sesiones

N° DE OBJETIVO PROCEDIMIENTO ~ OBSERVACIONES
SESION
Adrian se
desenvolvié de
manera optima
: logrando cumplir el
Por medio del modelado g . P
. . objetivo de elaborar
. se hara en conjunto la
Realizar el paso L la ensalada de
realizacion de la
a paso de la o verduras de
19y 20 ensalada. En la siguiente .
ensalada de iy i manera autbnoma.
sesion se pedira que )
verduras. : . Se mostré muy
realice la ensalada sin
contento con el
ayuda.
resultado y
motivado a seguir
aprendiendo mas
recetas.
Haciendo uso de Se observo a
pictogramas se educara Adrian atento y
Aprender el en la realizacion del motivado a
preparado de paso a paso para una aprender una
21y 22 una ensalada ensalada de frutas receta nueva
nutritiva con 4 haciendo uso de 4 de debido a que,
frutas. ellas (platano, segun lo que el
mandarina, arandanoy  refiere, lo hace “el
granadilla) hombre de la casa”.
. Adrian se divirtio
Por medio del modelado .
o, mucho en la sesion
se realizara a la par el .
. para la elaboracion
Realizar el paso preparado de una
de la ensalada en
a paso de la ensalada de frutas. En la .
23y 24 - , . donde dio
ensalada de siguiente sesion llevara :
- sugerencias de
verduras. a cabo la preparacion de . .
. . otras frutas a incluir
manera independiente L.
. en proximas
sin ayuda.
ensaladas.

46



Tabla 3

Programacion de sesiones

N° DE OBJETIVO PROCEDIMIENTO ~ OBSERVACIONES
SESION
N Adrian interactuo
Ensenar el P
. Usando una mucho en relacion
clasificado de la . o
. presentacion audiovisual con traer sus
ropa sucia para L -
lavar en y dinamicas ludicas se le  prendas del cesto
25y 26 ensefiara a dividir la de ropa sucia para
lavadora por . .
ropa en categorias para mostrarlas y asi
grupo de
. un correcto lavado enla  poder aprender de
tonalidad de .
lavadora. mejor manera lo
color.
expuesto.
De manera rapida y
.y eficiente, Adrian
Se vaciara el cesto de S
. . ... logré dividir la ropa
Separar laropa  ropa suciay se dividira
. . de acuerdo con las
suciaen la la ropa por categorias en .
L L o categorias
27y 28 practica y la practica. Se realizara .
. explicadas.
ponerla en la el encendido de la - .
Asimismo, entendio
lavadora. lavadora con ayuda y
lUeao Sin correctamente el
g encendido de la
lavadora.
Adrian se mostro
Aprender el divertido y con
guardado de Haciendo uso de o y
- optimismo para
ropa por prendas reales se ird
. e , aprender una
categorias: clasificando segun forma .
., nueva leccion. Por
polos manga y estacion a la ropa. En
29y 30 . . cada prenda de
corta, polos la siguiente sesion se le o
; estacion que
manga larga, pondra toda la ropa suietaba
pantalones, mezclada y el tendra que J ’
shorts y casacas agruparla comentaba una
y grup anécdota sobre la
o poleras.
prenda.
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Tabla 3

Programacion de sesiones

N° DE
SESION

OBJETIVO

PROCEDIMIENTO

OBSERVACIONES

31y 32

33y 34

35y 36

37y 38

Clasificar en la
ropa en su
armario y
comoda.

Lograr el
aprendizaje de
hacer compras

de manera
autonoma.

Realizar las
compras de 1 a
2 cosas
enlistadas en la
bodega.

Realizar las
compras de 3 a
4 cosas
enlistadas en la
bodega.

Ordenar la ropa por
categoria en el espacio
adecuado. Iniciando por

el closet y en la siguiente
sesion por la comoda.

Educar en el valor del
dinero (monedas y
billetes)

Ir a la bodega que esta
frente a su casa o al
Mass llevando una lista
conlo?2cosasy
traerlas junto con un
correcto vuelto
monetario.

Hacer las compras de 3
a 4 productos enlistados
con un monto diferente a
las anteriores sesiones.
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Logro ordenar el
closet
correctamente con
una velocidad

medio baja al inicio;

sin embargo, al
hacer uso de los
reforzadores
verbales
motivacionales

aceler6 la velocidad

y aumento su
entusiasmo.

Adrian interactué
correctamente con
el dinero en mano
de la mano de la
motivacion del
aprendizaje
monetario.

Adrian disfruto y
realizé de manera
Optima las compras
de arroz y fideos
correctamente.

Adrian pudo

comprar

correctamente:
Agua

- Azucar

- Papitas

- Yogurt



Tabla 3

Programacion de sesiones

N° DE
p OBJETIVO PROCEDIMIENTO OBSERVACIONES
SESION
Adrian tiene
colocado en su
Encargarse de . .
. . horario de rutinas el
las compras en  Los dias lunes y viernes .
] . acto de ir hacer
2 dias se hara cargo de las .
e . compras los dias
39y 40 especificos en la compras del dia .
: lunes y viernes por
semanay haciendo uso ~
. la mafana; lo cual
hacerlo responsable del dinero. .
, realiza con
autbnomamente.

entusiasmo y
responsabilidad.

Nota: Esta tabla muestra la cantidad de sesiones de intervencion, los objetivos y

procedimientos realizados en cada uno de ellos.

3.3. Resultados del Tratamiento.

El tratamiento tuvo una duracion de 3 meses y 2 semanas, desarrollando
3 sesiones semanales de 40 minutos cada una, se logro identificar las areas a
potenciar en sus conductas de autovalimiento; tales como: preparar un
desayuno, hacer ensaladas, lavar la ropa y las compras, lo cual se logré

satisfactoriamente, manifestando mejoria en cada participacion de las sesiones.

El proceso obtuvo notables y multiples beneficios, debido a que se trabajé
de manera integral con la familia generando una alta participacion de sus
familiares en la aplicacion de las técnicas y actividades a realizar con la finalidad
de motivar, reforzar y validar al paciente.

A continuacion, los resultados se dan a conocer en la siguiente figura:

Tabla 4

Resultados
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SESION

1 2
CONDUCTA 3
Rompio la cascara
No supo romper el del huevo con Cort06 el hot dog en
Preparar huevo y uso el cuidado, pero se le grandes trozos
desayuno cuchillo al revés. derramo un poco asimeétricos. 15
15 minutos. de clara fuera del minutos.
plato. 15 minutos.
No tenia
conocimiento del
lavado de frutas y
verduras como Lava las verduras Pica las frutas y
Hacer también en el de manera verduras en forma
ensalada picado de ellas superficial. 15 desorganizada. 15
para la minutos. minutos.
preparacion de la
ensalada. 15
minutos.
No sabia clasificar
la ropa para -
pap Solo divida la ropa
lavarla en la Se traba al
clara y confunde la . .
Lavar la lavadora. manipular el botén
. ropa oscura con la .
ropa Asimismo, no del encendido de la
f de color. 15
sabia utilizar la . lavadora.
minutos.
lavadora. 15
minutos.
Se equivoca en el
No conocia el valor del billete de
significado del 20 soles y
Hacer : Va a comprar con
dinero en cuanto al monedas de 0.50 . :
compras . . inseguridad y temor.
valor del mismo. céntimos, 1 sol, 2
15 minutos. soles y 5 soles. 15

minutos.

Nota: Esta tabla muestra los resultados logrados.

Tabla 5

Intervenciones

SESION 1 2 3
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Tabla 5

Intervenciones

i Identifico los
Identifico los _ : I
Identifico los pasos a seguir Con la técnica
pasos a .
. pasos a seguir para la de modelado
seguir para ., L
para el cortado  elaboracion de siguio el paso a
Conducta  romper el
de los hot dogs los huevos paso para la
huevo : -
. mediante revueltos elaboracion del
mediante : .
: pictogramas mediante desayuno
pictogramas .
pictogramas
SESION 5 6 7 8
Preparo¢ el Realizo el L
. Memorizo sin
desayuno de desayuno con Aprendio cinco dificultad la
manera mas confianza categorias de e g
. a s . clasificacion de
Conducta  autonoma y afiadio un alimentos para el :
L . o los alimentos
recibiendo vaso de leche discernimiento del
: para luego
reforzadores como mismo gy
optimizarlos
verbales complemento
SESION 9 10 11 12
Logro , Organizo
. 'g Desarrollo . d
clasificar los Organizé en la correctamente
. correctamente .
alimentos de o cocina las de manera
la organizacion .
la mesa de verduras, frutasy  auténoma los
Conducta de los . .
manera . tubérculos en el  alimentos en la
alimentos en .
adecuada lugar adecuado categoria
mesa para su A .
con un poco Y sin dificultad lacteos y
. distribucion
de lentitud abarrotes
SESION 13 14 15 16
Aprendié con
buena Siguiendo el
atencion la modelado, .
. . . . o Realizo el
importancia Adrian logré Realiz6 el lavado
lavado de
del lavado de lavar las frutas  de las frutas de
. verduras de
Conducta lasfrutasy paso a paso  manera autbnoma manera
verduras sin de forma optima y .
) o . autonoma
mediante complicaciones entusiasta
: correctamente
pictogramas y mucha
y videos motivacion

audiovisuales
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Tabla 5

Intervenciones

SESION 17 18 19 20
Aprendié el
orden de los o Siguiendo el
. Siguiendo el o o
pictogramas modelado realiz6 Realiz6 de
modelado .
para la p la preparacion de manera
. realizo los .
elaboracion la ensalada de autonoma y
Conducta cortes de cada o
de la verduras optima la
verdura con .
ensalada correctamente preparacion de
. cautelay
haciendo uso L, (corte, mezclay la ensalada
concentracion o
de cuatro alino)
verduras
SESION 21 22 23 24
Adrian, muy
Aprendio el divertido, realizo
orden de los Realiz6 por Por medio del la ensalada de
pictogramas medio del modelado, Adrian frutas
arala modelado la realizo la agregandole al
Conducta p. . .g ¢
realizacion  abertura de las ensalada final yogurty su
de la frutas y picado completa sin cereal favorito
ensalada de de las mismas dificultad reflejando
frutas orgullo en él
mismo
SESION 25 26 27 28
Realiz¢ el
Con sus
- . L, lavado de la
Aprendio las mismas Aprendio el orden 004
categorias prendas de para el uso del . P
. p . clasificando por
para vestir realizé la encendido y .
e e . ) categorias
clasificarla  clasificacion de  funcionamiento :
Conducta encendiendo la
ropa al laropadela delalavadoray la
: lavadora y
momento de mano de medida del
. colocando el
ejecutar el reforzadores detergente
o detergente de
lavado verbales y Optimamente
. manera
recordatorios .
autonoma
SESION 29 30 31 32
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Tabla 5

Intervenciones

Se identifico . i
Ordeno o Clasifico
la ropa por Clasifico
. correctamente adecuadamente
categoria correctamente las
> la ropa al . las predas de
segun la prendas de vestir .
Conducta i ponerle toda . vestir en la
estacion para en el armario . .
ella mezclada . . comoda segun
su . segun estaciéon y -
L sin importar la . estacion y uso
organizacion . uso diario o
. estacion diario
en el armario
SESION 33 34 35 36
Por medio de
., un role playing, Adrian se mostro Realizo las
Aprendio el . Piay 'g )
valor del Adrian logroé muy emocionado compras de dos
: interactuar parair arealizar  productos en la
dinero en .
Conducta -, correctamente  las compras de tienda de la
relacion con . _
con el dinero un solo producto esquina de su
las monedas
billetes de la mano logrando hacerlo casa
y con un alto satisfactoriamente  correctamente
entusiasmo
SESION 37 38 39 40
Haciendo
uso de una
lista, compro Realizo la L, . Realiza las
. Aprendio la rutina
en la tienda compra de : compras en los
) ., de ir a comprar ,
Mass” tres cuatro . dias que se le
los dias lunes 'y o
productos, productos con . indica
Conducta : viernes
regresando la lista y con aumentando
. . generando
consigo buen manejo : uno o dos
. sentido de
mismo el del valor del . productos
) responsabilidad .
vuelto de dinero respectivamente
manera
correcta

Nota: Esta tabla muestra las intervenciones realizadas paso a paso.

3.4.

Seguimiento

53

Seguimiento e Informe de Intervencion



Al finalizar con las 40 sesiones pactadas, se llevo a cabo un registro de

duracion para con ello confirmar y corroborar lo alcanzado en el tratamiento y a

su vez, dar a conocer el mantenimiento de las conductas instauradas de

autovalimiento aprendidas a lo largo de la intervencion. El seguimiento se ejecutd

al mes en 2 sesiones de 45 minutos respectivamente, teniendo cada una el

objetivo de confirmar los resultados obtenidos en el programa de intervencion.

A continuacién, se muestran los resultados del tratamiento:

Tabla 6

Actividades de seguimiento

Sesion 1

Adrian demostré tener una rutina
aprendida en relacion con las
conductas aprendidas. Preparé su
desayuno correctamente y
aprendio a realizar un sandwich
con verduras. Asimismo, se
encarga de mantener un orden en
la cocina en cuanto a la
clasificacion de los alimentos.

Conducta

Adrian mantiene la responsabilidad
de hacer el lavado de ropa
haciendo uso de la lavadora los
dias martes y jueves. Adicional a
ello, los lunes y viernes hace
encargos de compras a la bodega
haciendo uso de su lista de
compras y buen manejo del dinero.

Nota: Esta tabla muestra el seguimiento y monitoreo de objetivos realizado posterior al

programa de intervencion.

Informe de la intervencién

Este programa de intervencién tiene como objetivo instaurar conductas de

autovalimiento en Adrian un adolescente con Trastorno Espectro Autista, por

medio de diferentes técnicas de modificacion de conducta. (Reforzamiento

positivo, modelado, instigacion y desvanecimiento).

Desde el primer dia de intervencion, se observé que Adrian no contaba

con conductas de autovalimiento instauradas y aprendidas para el desarrollo de
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actividades de la vida diaria en casa; sin embargo, con el desarrollo del programa
fue potenciando las conductas a aprender a consecuencia de que ya tenia
motivacion, guia, y confianza conmigo, interactuamos ludicamente antes de cada
sesion con el objetivo de aperturar y afianzar el rapport y comodidad durante las

sesiones.

La participacion activa de los familiares posterior a cada sesion fue
positivo y muy importante para que se sintiera alentado, reforzado y estimulado
constantemente por las personas que el aprecia, en donde premiaron su buen
desempernio e interés en el cumplimiento de cada objetivo de sesion. A lo largo
de las 40 sesiones, se observo que las conductas aprendidas eran mejor
ejecutadas y con un alto entusiasmo al logro debido a que mencioné que le

alegra hacerlo porque el es “el hombre de la casa”.

Las 40 sesiones se llevaron a cabo con normalidad y sin complicacion,
Adrian estaba colaborativo en todas las clases, demostr6 esfuerzo y dedicacion

para culminar todo adecuadamente.

Cabe mencionar que Adrian, inicié el programa sin tener conocimiento
basico de las conductas de autovalimiento para la vida diaria en casa, conforme
las sesiones fueron avanzando logro6 satisfactoriamente los objetivos planteados
desde preparar un desayuno, ensaladas, ordenar alimentos, lavar la ropa y hasta

realizar compras de manera autbnoma.
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CAPITULO IV

RESUMEN, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Resumen

El presente caso tiene como sujeto de estudio a Adrian de 17 afios que
presenta habilidades diferentes (Trastorno espectro autista); en su escolaridad
anterior, estuvo en el CEBE Los Pinos de SJL y nunca recibié estimulacion ni

aprendizaje que le permita potenciar habilidades cognitivas ni de autovalimiento.

La madre del evaluado manifiesta tener un alto interés en que su menor
hijo participe de los programas de inclusion laboral y asi generar en él autonomia,

independencia y confianza.

Por medio de las pruebas de evaluacion realizadas obtuvo como resultado
un CI general de 49, encontrandose en la categoria diagnostica de discapacidad
intelectual moderada, en relacidén a su cociente social, se categoriza en retardo
social moderado con una edad mental de 10 afios 06 meses, con un nivel de
autismo moderado y finalmente en cuanto su area emocional, presenta
indicadores relacionados a ser una persona que le agrada llamar la atencién con
tendencia media a evidenciar niveles impulsivos agresivos; no obstante es una

persona afectuosa y busca el bien.

Tras finalizar la observacion y evaluacion respectiva, asi como también
haber recogido la informacion necesaria, se obtuvo como conclusién que es
necesario aplicar un programa de intervencién con el objetivo de potenciar e
incrementar las conductas de autovalimiento para la vida diaria en casa para la

preparacion a insercion laboral inclusiva mediante técnicas de modificacion de
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conducta. (Modelado, reforzamiento positivo, instigacion — instrucciones y

desvanecimiento)

El programa de intervencion duré 3 meses y 2 semanas, teniendo una
participacion de 3 sesiones semanales con una duracion de 40 minutos cada
clase, se identificaron las conductas a trabajar relacionadas a un trabajo inclusivo
(preparar un desayuno, hacer una ensalada de frutas y verduras, organizar los
alimentos por categorias, realizar el lavado y doblado de ropa, organizar la ropa
por categorias, hacer compras), conductas de las cuales se logré
satisfactoriamente, notando mejoria en cada clase. Finalmente, se realiz6
seguimiento y monitoreo en 2 sesiones de 40 minutos cada una de ellas con el

objetivo de corroborar los logros alcanzados en el programa.

Los resultados del programa de intervencion fueron 6ptimos y favorables
y evidencian su efectividad debido a que se logro los objetivos esperados

beneficiando a Adrian.

4.2. Conclusiones

El programa de intervencidn logro los objetivos planteados gracias al uso
de las técnicas de modificacion conductual. (Modelado, reforzamiento

positivo, instigacién — instrucciones y desvanecimiento)

La participacion activa de los integrantes de la familia posterior a cada
clase para reforzar la motivacion y las tareas coadyuvo al aprendizaje de

las conductas.
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4.3.

Recomendaciones

Continuar aprendiendo y practicando las conductas en casa con el apoyo

motivacional de la familia.

Establecer horarios para el desarrollo de las conductas de autovalimiento

para obtener un sentido de responsabilidad y habitos.

Empezar a complementar con mas tareas acorde a las conductas

aprendidas.

Adrian debe contar con un area de trabajo ordenada para potenciar tanto
el nivel cognitivo como el motivacional para la ejecucion de las actividades

arealizar.

Mantener un seguimiento de intervalos retroalimentativos y de

fortalecimiento de las conductas aprendidas.
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ANEXOS

ANEXO A

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El propositc de esta ficha de consentimiento informado es solicitar su
autorizacién para utilizar la evaluacién e intervencion realizada a su menor higjo en un
estudio de caso conducido por Lorena Delgado Morales de la Universidad San Martin
de Porres Facultad de Psicologia, la meta de este estudio de caso es la obtencion del
grado de Licenciatura en Psicologia.

La informacion sera confidencial y solo sera utilizada para fines de este estudio
de caso.

Desde ya le agradezco su participacion.

Firma del padre / apoderado

Yo, Mariela Andriazén autorizo a utilizar los datos de la evaluacion e intervencion
realizadas a mi menor hijo para el presente estudio de caso, conducido por Lorena
Delgado Morales. He sido informado (a) de gue la meta de este estudio de caso es la
obtencion del grado de Licenciatura en Psicologia.

Reconozco que la informacion que yo brinde es confidencial y no sera usada
para ningun otro propésito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento. Puedo
hacer preguntas sobre la investigacion en cualquier momento.

Entiendo que puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio de caso
cuando se haya concluido.

Firma del padre / apoderado



ANEXO B

V. Uso del objeto

Uso apropiado, e interés en juguetes y otros objetos.
El nifio muestra un interés normal en juguetes y otros objetos
apropiados a su nivel de destreza y usa esos objetos de manera
apropiada.

Interés ligeramente anormal, o uso ligeramente
anormal de juguetes y otros objetos. El nifio puede mostrar un
interés atipico en un juguete o jugar con ¢l de un modo
inapropiadamente  infantil (por ejemplo golpeiandolo o
chupéndolo)

Interés y uso moderadamente inapropiado de los
juguetes y otros objetos. E1 chico puede mostrar poco interés
en juguetes y otros objetos, o puede estar preocupado con el uso
de un objeto o juguetes de un modo extrano. El o ella puede
centrarse en alguna parte insignificante de un juguete, llegar a
quedar fascinado con la luz que se refleja de un objeto, mover
repetitivamente alguna parte del objeto, o jugar exclusivamente
con un objeto.

Interés y uso profundamente inapropiado del uso de
juguetes u otros objetos. El nifio puede quedar enredado en
conductas como las mostradas anteriormente, con una mayor
frecuencia ¢ intensidad. E1 nifio es dificil distraer cuando esta
totalmente metido en estas actividades inapropiadas.

Mariela

Mariela Pefiafiel




ANEXO C

TAREAS DE AUTONOMIA

F3.

Come por su cuenta utilizando los utensilios apropiados

F4.

Se quita solo la ropa

F5.

Se viste solo

F6.

Se lava y seca cara y manos

F7.

Se lava los dientes

F8.

Hace sus necesidades en el lugar apropiado

F9.

Realiza a menudo y por iniciativa propia muchas tareas de
autonomia personal

. CONDUCTAS PROBLEMATICAS COMPORTAMIENTOS
DESTRUCTIVOS

G1.

Golpea la cabeza contra los objetos

G2.

Se muerde o se arafia

G3.

Le dan rabietas

G4.

Pega, muerde, da puntapiés a los demas. Lista de otras
conductas destructivas que tiene.

REVUELVE COSAS

G5.

Revuelve las cosas o las enreda

CONDUCTAS AUTOESTIMULATORIAS E INUSITADAS

G6.

Se balancea

G7.

Gira en redondo

G8.

Hace girar objetos

G9.

Clava su Mirada en sus dedos u objetos

Lore !

.

Mariela Pefiafiel
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