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Resumen:

Los índices de prevalencia del trastorno del espectro autista (TEA) han aumentado notablemente en los últimos años. El TEA está
cada vez más presente en las escuelas y en la sociedad y es por ello que resulta imprescindible conocer más sobre este trastorno y
las posibilidades de intervención. El objetivo de este trabajo es realizar una revisión bibliográfica de los artículos publicados en los
últimos años en relación a distintos programas y técnicas de intervención que se han venido utilizando recientemente para trabajar
con los niños con TEA una de las dificultades que en mayor medida definen el trastorno, las habilidades sociales. Las conclusiones
más destacadas señalan que por la diversidad sintomática de los niños con TEA y sus diferentes características, los resultados de
las intervenciones pueden ser variados; son muchos los programas que consiguen mejorar las habilidades sociales en estos niños;
y obtienen resultados destacables aquellas intervenciones que incluyen a las familias en las sesiones y que se realizan con el uso de
las nuevas tecnologías, como ordenadores o robots.
Palabras clave: Intervención, Autismo, TEA, Habilidades sociales.

Abstract:

e prevalence rates of autistic spectrum disorder (ASD) have increased markedly in recent years. ASD is increasingly present in
schools and in society, so it is essential for us to know more about this disorder and the possibilities of intervention. e objective
of this work is to carry out a bibliographic review of the articles published in recent years in relation to different intervention
programs and techniques that have recently been used to work with children with ASD to train them in the difficulties that most
define the disorder: social skills. e most important conclusions indicate that: despite the symptomatic diversity of children with
ASD and their different characteristics which can lead to diverse results, there are many programs that improve social skills in
these children; and remarkable results are obtained by interventions that include families in the sessions and that are carried out
with the use of new technologies, such as computers or robots.
Keywords: Intervention, Autism, ASD, Social skills.

El Trastorno de Espectro Autista (TEA) constituye un diagnóstico encuadrado en el DSM-5 (APA,
2013), dentro de los trastornos del neurodesarrollo, que se caracteriza por dificultades de comunicación e
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interacción social, así como patrones repetitivos y restringidos de conductas, actividades e intereses, presentes
desde la infancia y que alteran el funcionamiento diario de la persona (Alcantud & Alonso, 2015).

Una de las características definitorias del TEA son las dificultades que estas personas tienen para el
desarrollo de habilidades sociales (HS) y de comunicación, con la consecuente limitación para entender
señales de naturaleza social que esto supone. Las personas con TEA tienen dificultades en el procesamiento
del lenguaje no literal, esto es, la comprensión del doble sentido, la ironía o el lenguaje metafórico (Rundblad
& Annaz, 2010), les resulta compleja la interpretación de las expresiones faciales, los gestos o el tono de voz,
y les cuesta en muchas ocasiones mantener el contacto visual con el interlocutor (Spence, 2003). Existen
diversas teorías explicativas que tratan de dar cuenta de las posibles causas de estas dificultades, entre ellas, la
teoría de la disfunción ejecutiva (Hill, 2004) y la teoría de la coherencia central débil (Frith & Happé, 1994).
Aunque probablemente la que más relación presenta con las limitaciones sociales de las personas con TEA
es la que alude a las dificultades en la construcción de la Teoría de la Mente (eory of Mind, ToM) (Baron-
Cohen, 1991), entendida como la “capacidad que desarrolla el ser humano para atribuir pensamientos a
las otras personas” (Argitas, 1999, p.121) e interpretar sus acciones y actitudes, tomando en cuenta estos
pensamientos y creencias. Según este enfoque, las dificultades definitorias del TEA, y especialmente las de
tipo social, se explican a partir de alteraciones en distintos aspectos que componen la ToM: las dificultades
para identificar o distinguir emociones, el desarrollo de la empatía, la comprensión de elementos pragmáticos
del lenguaje, etc. (Miguel, 2006).

En la actualidad, aproximadamente un 1% de la población tiene TEA y, en los últimos años, la prevalencia
de este trastorno se encuentra en continuo ascenso (Baio, 2012; López Méndez & Costa Cabanillas, 2015),
lo que en parte puede ser debido a los cambios producidos en los criterios diagnósticos (Hsu, Chiang, Lin &
Lin, 2012). El TEA está cada vez más presente en las escuelas y en la sociedad, siendo imprescindible conocer
más sobre este trastorno y las posibilidades de intervención.

La mayoría de los programas de intervención psicológica que se llevan a cabo en la actualidad con niños
con TEA adoptan una perspectiva conductual (Lord et al, 2005), muchos de ellos basadas en el modelado
y el refuerzo, la mediación por pares o el uso de guiones e historias sociales (Matson, Matson & Rivet,
2007). Todas estas intervenciones están destinadas a que los sujetos con TEA puedan mejorar sus habilidades
sociales, dándoles pautas sencillas para proceder en determinadas situaciones sociales y proporcionando
ejemplos de modelado para su aprendizaje. Algunas de las intervenciones más conocidas (Mulas et al, 2010)
son el “programa Lovaas de análisis aplicado de conducta” (Lovaas, 1987) y el TEACCH (tratamiento y
educación para niños con autismo y otras dificultades comunicativas), creado en los años 70 por Eric Schopler
y Gary Mesibov (Mesibov, Shea & Schopler, 2005). El “programa Lovaas de análisis aplicado de conducta”
es un programa de metodología conductual de intervención temprana de alta intensidad que implica el uso
de técnicas de reforzamiento, aprendizaje en discriminación, retirada gradual de los estímulos de apoyo,
moldeamiento, etc. El TEACCH es un programa clínico y psicoeducacional de intervención personalizada
que trata de responder a las necesidades particulares de los niños con TEA, presentando la información de
manera visual en el contexto de las sesiones, y posibilitando la anticipación y la estructuración, para ofrecer
al niño con TEA una organización sencilla de su espacio y su tiempo. Además, son cada vez más utilizadas las
intervenciones en las cuales participa la familia, así como también aquellas intervenciones que hacen uso de
las nuevas tecnologías (Dekker, Nauta, Mulder, Timmerman & de Bildt, 2014).

Las investigaciones que se han realizado hasta el momento acerca de los diferentes programas de
intervención en HS de los niños con TEA indican que son muchas las formas de hacerlo, pero no se ha
encontrado ninguna que sea capaz de funcionar en todos los niños, ya que cada persona con TEA es diferente
a otra y puede reaccionar de manera distinta a la intervención a pesar de que las condiciones ambientales sean
las mismas (De la Iglesia & Parra, 2008). El objetivo principal de este trabajo es revisar distintos artículos
publicados recientemente, que exponen diferentes programas de intervención en HS y que se han venido
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utilizando en los últimos años en niños con TEA, para explorar cómo se han hecho estas intervenciones y
qué conclusiones pueden resultar más interesantes para la práctica en el trabajo con estos niños.

MÉTODO

FIGURA 1
DIAGRAMA DE BÚSQUEDA

RESULTADOS

Los distintos programas de intervención en HS para niños con TEA incluidos en los artículos revisados basan
su intervención en sesiones grupales, en la mayoría de los casos, con una o dos sesiones semanales, dirigidas
a niños de entre 4 y 13 años, dependiendo del artículo revisado, y con resultados, de algún modo u otro,
positivos en todos los casos. Éstos se encuentran resumidos en la columna de “Resultados” de la Tabla 1.

El programa PEERS (Programa de Educación y Enriquecimiento de las Habilidades Relacionales) es uno
de los más utilizados para trabajar algunos aspectos como la interacción personal, la relación interpersonal,
la comunicación social, la respuesta y la motivación social (Chang et al., 2014; Karst et al., 2015; Laugeson,
Ellingsen, Sanderson, Tucci & Bates, 2014; Schol et al., 2014; Yoo et al., 2014). Otro de los programas
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de intervención que se destaca es el Programa de Habilidades Sociales de Superhéroes, el cual trabaja áreas
similares a las del programa PEERS, con la diferencia de conseguir el mantenimiento de los resultados a más
largo plazo, así como la generalización de los mismos (Block, Radley, Jenson, Clark & O’Neill, 2015; Radley,
Jenson, Clark & O’Neill, 2014; Radley et al., 2014; Radley, Ford, Battaglia & McHugh, 2014; Radley et
al., 2015; Radley, Dart, Moore, Battaglia & LaBrot, 2017). Otras intervenciones destacadas son la Social
Skills Training (SST) y el Secret Agent Society (SAS). Ambos programas concretan como principal objetivo
mejorar el funcionamiento social para situaciones de la vida cotidiana (Beaumont, Rotolone & Sofronoff,
2015; Deckers, Muris, Roelofs & Arntz, 2016; Dekker et al., 2014; Tan, Mazzucchelli & Beaumont, 2015).

Varios de los estudios objeto de la presente revisión señalan la implicación de la familia como aspecto
fundamental a la hora de realizar cualquier tipo de intervención de HS (Butterwort et al., 2014; Haven,
Manangan, Sparrow & Wilson, 2014; Laugeson et al., 2014; McMahon & Solomon, 2015; Olçay-Gül &
Tekin-Iar, 2016), así como el trabajo con el componente afectivo. Por ello, sugieren trabajar con conceptos
como las amistades, la aceptación de uno mismo, la autoestima, la ansiedad o la depresión (Butterwort et al.
2014; Demopoulos, Hopkins & Lewine, 2016; Mandelberg, Frankel, Cunningham, Gorospe & Laugeson,
2014; Ratcliffe, Wong, Dossetor & Hayes, 2014; Rodríguez, Martín, Carbonero & Ovejero, 2016; Sofronoff,
Silva & Beaumont, 2017).

Otros estudios hablan de técnicas de intervención más específicas como es el trabajo con historias sociales,
que resulta ser muy útil a la hora de modificar comportamientos sociales. Estos estudios demuestran que,
aunque las historias improvisadas, que se han utilizado en ocasiones en el pasado para el trabajo de las HS
en niños con TEA, son útiles, las historias sociales más eficientes son aquellas que han sido preparadas
(Malmberg, Charlop & Gershfeld, 2015; Olçay-Gül & Tekin-Iar, 2016). También, dos de los estudios
revisados destacan técnicas de entrenamiento para el reconocimiento de expresiones faciales, fundamental
para poder comunicarse y entender el mensaje, área en la cual muchos de los niños con TEA presentan déficits
(Chen, Lee & Lin, 2015; Rice, Wall, Fogel & Shic, 2015).

Por último, otros dos estudios hablan de un programa de entrenamiento de las HS que incluye el uso de
la tecnología. Uno de los objetivos que se plantean en estos estudios es demostrar si la tecnología influye a la
hora de aumentar los componentes sociales positivos y hasta qué punto los resultados son mejores debido a
la utilización de la tecnología (Pop, Pintea, Vanderborght & David, 2014; Rice et al. 2015). Los resultados
de estos estudios indican que el juego fue más colaborativo en los niños con TEA en las condiciones en las
que usó un robot (Pop et al., 2014), y se vio una mejora en el reconocimiento y la mentalización del afecto,
así como una mejora en HS en las condiciones en las que se usó un ordenador (Rice et al. 2015).

TABLA 1
TODOS LOS ESTUDIOS INCLUYEN EN SU MUESTRA UN GRUPO

TEA Y, ALGUNOS ESTUDIOS, PADRES O GRUPOS DE IGUALES



Papeles del Psicólogo, 2018, vol. 39, núm. 2, May-August, ISSN: 0214-7823 1886-1415

PDF generado a partir de XML-JATS4R por Redalyc
Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso abierto 144

TABLA 1
TODOS LOS ESTUDIOS INCLUYEN EN SU MUESTRA UN GRUPO TEA

Y, ALGUNOS ESTUDIOS, PADRES O GRUPOS DE IGUALES (Continuación)
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TABLA 1
TODOS LOS ESTUDIOS INCLUYEN EN SU MUESTRA UN GRUPO TEA

Y, ALGUNOS ESTUDIOS, PADRES O GRUPOS DE IGUALES (Continuación)
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TABLA 1
TODOS LOS ESTUDIOS INCLUYEN EN SU MUESTRA UN GRUPO TEA

Y, ALGUNOS ESTUDIOS, PADRES O GRUPOS DE IGUALES (Continuación)
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TABLA 1
TODOS LOS ESTUDIOS INCLUYEN EN SU MUESTRA UN GRUPO TEA

Y, ALGUNOS ESTUDIOS, PADRES O GRUPOS DE IGUALES (Continuación)

CONCLUSIONES

La presente revisión nos muestra que existen diversos programas y técnicas de intervención que se han venido
utilizando en los últimos años para trabajar las HS en los niños con TEA. Estos niños presentan en muchos
casos déficits en estas áreas, lo que les ocasiona dificultades para la relación social y comprensión de la sociedad
en la que viven. Se decidió realizar esta revisión en español, pues parece que ha habido un reciente incremento
de las intervenciones que trabajan el desarrollo de las HS en niños con TEA. Viendo, además, la necesidad que
existe para ello y el beneficio que supone para estos niños el entrenamiento en estas habilidades, y sabiendo
que existen numerosas revisiones en inglés y no tantas en español.

Aunque las intervenciones incluidas en la revisión son numerosas y en muchos casos se observa un cierto
consenso en la elección de determinados programas que se consideran más efectivos, cada intervención
aporta unos resultados. Son muchas las que consiguen una mejora de las HS, de la interacción social y la
comunicación, la disminución de síntomas depresivos (Yoo et al., 2014), en algunos casos; una mejora en la
regulación emocional y una adaptación conductual en contextos tanto escolares como familiares (Beaumont
et al., 2015); así como un incremento del juego y la socialización (MacCormack et al., 2015; Mandelberg et
al., 2015); incluso se habla de una mejora del control cardíaco parasimpático, el cual se ha visto correlacionado
con el comportamiento social (Neuhaus et al., 2014). Se destaca también en algunas conclusiones de los
trabajos revisados la importancia de la participación de los padres (Haven et al., 2014) y de los maestros
(Dekker et al. (2014) en los programas de intervención.

No obstante, en ocasiones, los distintos programas incluidos en los artículos revisados llevan a distintas
conclusiones. Esto puede deberse a múltiples razones como, por ejemplo, la diversidad sintomática de los
niños con TEA, así como sus diferentes características, la muestra elegida, el proceso de intervención, las
anteriores intervenciones realizadas, la formación de los profesionales que llevan a cabo la intervención, la
duración de las sesiones y cómo están espaciadas, la organización del proceso, la medición de los resultados,
etc. Además, siempre se ha de tener en cuenta que cada niño con TEA es totalmente distinto a otro, por lo que
una intervención que funcione para uno puede no ser adecuada para otro. Por ello, se insiste en la atención
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especial a cada caso y en la consecución de las necesidades que cada situación requiera, siempre que sea posible,
adaptando los programas a las características del niño o la niña con TEA, considerando las características de
la familia, las posibilidades que ofrece las instalaciones de las que se dispone, etc.

Una limitación para la presente revisión es la heterogeneidad en las características que definen los distintos
programas y técnicas de intervención que se han incluido y, especialmente, las diferencias en el número de
sesiones de los programas y la duración de las mismas. Algunos de los programas se realizaban en varias
sesiones semanales, otros en más de una sesión por semana, y otras tenían sólo 1 o 2 sesiones. También
en algunos trabajos la muestra de participantes era muy reducida, lo que impide la generalización de los
resultados. Con el fin de solventar estas cuestiones, se plantean una serie de propuestas para investigaciones
futuras, tales como realizar intervenciones enfocadas a conseguir resultados que puedan mantenerse en el
tiempo, por lo que sería necesario que las intervenciones cuenten con un seguimiento posterior, o aumentar
la duración de las sesiones de intervención, así como incluir más sesiones en el programa de intervención e
intentar llevar estas intervenciones a un mayor número de participantes.
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