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La presencia de un perro mejora la interaccion de nifios con trastorno del
espectro autista y su terapeuta

Children with autism spectrum disorder improve the interaction with the therapist in the presence of a dog
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Resumen

Dado que el trastorno espectro autista (TEA) se caracteriza por un limitado interés social y comunicativo, su
tratamiento requiere la constante bisqueda de terapias que favorezcan el desarrollo emocional, intelectual y fisico
de quien lo padece. Estudios indican que la terapia con perros puede mejorar la salud y animo de los seres
humanos incluyendo aquellos que padecen alguna enfermedad o trastorno. En este trabajo, evaluamos el impacto
de la incorporacion de un perro de terapia en el comportamiento de nifios con TEA y en la interaccion con su
terapeuta. Los resultados mostraron que, en presencia del perro, los nifos incrementaron el nimero de risas, la
proporcion de interacciones exitosas con su terapeuta, y disminuyeron la duracién del juego aislado.
Adicionalmente, una prueba de preferencia visual y de juego, indicé que los ninos, realizaron un mayor nimero de
contactos visuales y de solicitaciones de juego hacia el perro comparado con los dirigidos hacia la terapeuta. En
conjunto, nuestros hallazgos indican que el perro representa un modelo de estimulacién multisensorial atractivo,
con el potencial para reducir el aislamiento social de individuos con TEA, mejorar su humor, y la interacciéon con
su terapeuta.
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Abstract

Autism spectrum disorder (ASD) is characterized by restricted interest and reduced social and communicative
skills. Studies indicate that the interaction with animals can improve the health and welfare of humans. Herein, we
evaluated the effect of a therapy dog in the social behavior of children diagnosed with ASD while attending a
regular therapy. Results indicated that the presence of the dog increased the number of laughs, the proportion of
successful interactions with the therapist, and reduced the time children were playing by themselves. In addition,
ASD children displayed a visual and play preference by the dog compared with the therapist. Altogether, it
indicates the use of dogs in therapies can increase the social behavior of ASD children, improve the interaction
with their therapist, and reduce the time spent in social isolation.

Keywords: Autism spectrum disorder, Therapy, Therapy dog, Social behavior.
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I. Introduccion

Nifos diagnosticados con el trastorno del
espectro autista (TEA) se caracterizan por
presentar alteraciones en el lenguaje,
limitaciones en su interés y habilidades
sociales, asi como por  desplegar
comportamientos repetitivos y
estereotipados.!

En el TEA, ningun caso es igual a otro
y se presenta desde grados leves hasta
profundos. Mientras que en grados
profundos los individuos se caracterizan por
ausencia del habla y por presentar
comportamientos repetitivos, los casos
menos severos pueden confundirse con
timidez, falta de atencidn o incluso
excentricidad.2

Estudios han mostrado que la
convivencia con perros, puede aportar
importantes beneficios para la salud de los
seres  humanos, incluyendo aquellos
diagnosticados con TEA.3:5

2. Antecedentes

El TEA constituye una discapacidad del
neurodesarrollo, cuyo diagnodstico suele ser
confirmado hasta los 3 anos de edad.! De
acuerdo con la quinta version del manual
diagnostico y estadistico de los trastornos
mentales, mejor conocido como “DSM V”
por sus siglas en inglés, el diagnéstico del
TEA se basa en dos criterios: |) persistencia
en la alteracion de habilidades comunicativas
y sociales en mdltiples contextos, y 2)
patron de comportamientos restringidos y
repetitivos, asi como un limitado interés por
actividades.!

Del aho 2000 a la fecha, la prevalencia
del TEA ha aumentado significativamente
alrededor del mundo. En los Estados
Unidos, la cifra pasé de | por cada 150
nacimientos a | por cada 68. Si bien éste
incremento se debe en gran medida a
cambios en el diagnéstico y a un mayor
alcance de la poblacién evaluada, lo cierto es
que el TEA representa un grave problema
de salud con el potencial para afectar a
cualquier poblacion humana.
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Debido a la falta de una forma de
prevenir o curar el TEA, la intervencion
terapéutica durante las primeras etapas del
desarrollo parece ser la mejor estrategia
para aminorar sus efectos.Z8 En este
sentido, diversos estudios indican que la
oportunidad de interactuar con un perro
puede servir de promotor social y aliciente,
facilitando que las personas se muestren
mas participativas y motivadas.3Z Por
ejemplo, en nifos con sobrepeso, la
interaccion con un perro genera una
disminucién en el nimero de sus conductas
“pasivas”, y un incremento en la aparicion
de conductas ‘“activas” comparado con
periodos en que la interaccion es con otro
humano2 En sesiones de terapia para
adolescentes, la incorporacion de perros
puede mejorar su capacidad para percibir y
expresar sus emociones.l® Finalmente, en
personas de la tercera edad 'y
discapacitados, la presencia e interaccion
con un perro ha mostrado mejorar su
estado de animo, facilitar sus habilidades
sociales, e incluso mejorar su confianza y la
relacién con sus familias.!-13

En personas con TEA, la presencia e
interaccion con un perro puede favorecer
su respuesta emocional y cognitiva durante
las terapias. En un estudio donde se evaluo,
el  comportamiento de un  niho
diagnosticado con TEA mientras acudia a sus
sesiones de terapia en ausencia o compania
de un perro, se encontré que cuando la
terapia ocurria en compania de un perro, el
nino desplegaba un menor nimero de
conductas negativas como insultos y
agresividad, y un mayor nUmero de
conductas positivas como dar y permitir el
contacto fisico, mirar a los ojos al terapeuta
e incluso sonreir, todo ello comparado con
una terapia sin perro.2 Con respecto a su
efecto en el progreso de las terapias, un
estudio mostré que nifos con TEA que
durante 8 semanas recibieron terapia en
compania de un perro, mostraron un mayor
progreso en su forma de responder e
interactuar con  estimulos novedosos
comparado con otros que recibieron la
misma terapia sin el animall4 Estos
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resultados sugieren que el uso de un perro
en la terapia, puede incrementar la aparicion
de conductas sociales que faciliten la
actividad de la terapeuta, e impacten
positivamente el aprendizaje y progreso de
los individuos con TEA. No obstante, poco
se conoce aun sobre como la presencia de
un perro afecta la interaccién entre los
individuos con TEA y su terapeuta.

En el presente estudio, evaluamos
como la incorporacion de un perro a la
terapia, afecta en la interaccién de nifos con
este trastorno y su terapeuta. Asimismo,
nos preguntamos como la presencia del
perro impactaria el comportamiento social y
de juego de estos individuos, y finalmente,
que preferencia social y de juego mostrarian
los niflos ante la posibilidad de interactuar
con el perro o con su terapeuta.

3. Metodologia

3.1.Declaracion de ética

Este proyecto fue regulado bajo las normas
de ética de trabajo con seres humanos
basado en el capitulo | del codigo ético para
el personal académico del instituto de
investigaciones biomédicas, UNAM,15 y en la
declaracion de Helsinki para el uso de
informacién personal de las familias y nifos
involucrados en el estudio.lé

3.2. Sujetos de estudio

Evaluamos el comportamiento de 5 nifios de sexo
masculino diagnosticados con TEA de entre 6y 8
anos de edad que acudian una vez por semana al
centro estatal para la deteccion y atencion del
autismo (CEDAA). El criterio de inclusién y
exclusion de los ninos que participaron en el
estudio, consisti6 en conservar a aquellos que
presentaban un similar grado de severidad de leve
a medio, equivalente a nivel | de acuerdo al
DSMV,! y que se caracterizaban por un limitado
uso de palabras, limitado interés social y falta de
reciprocidad.
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3.3. Perro de terapia

Utilizamos un perro de sexo masculino de 5 anos
de edad, de la raza collie de la frontera (border
collie), que contaba con un entrenamiento de
obediencia avanzada 'y que  respondié
satisfactoriamente a evaluaciones de
temperamento e inteligencia. Las pruebas de
temperamento consistieron en evaluar el lenguaje
corporal y senales de calma del perro,\? durante la
exposicion a  estimulos  novedosos Yy
sensorialmente relevantes, tales como sonidos de
tormentas, perros vocalizando y nifios corriendo.
Se consideré que el perro aprobo la prueba,
cuando no mostré senales de miedo, ansiedad o
agresividad durante la exposicién a los estimulos.
Con respecto a la evaluacion cognitiva o de
inteligencia, se consideré que el perro era apto
para recibir el entrenamiento de perro de terapia,
toda vez que requiri6 un nimero reducido de
sesiones para aprender nuevos conceptos y
habilidades, tales como buscar el contacto fisico
de una persona, discriminar y aprender el nombre
objetos, y llevarlos a determinados puntos o
personas.

3.4. Entrenamiento del perro

El método por el cual se entrend al perro,
consistié en el uso de refuerzos positivos en
forma de trozos pequenos de comida, los
cuales eran entregados al perro, cada vez
que éste asumia posiciones guiado por la
comida, cuando se aproximaba por moldeo
al comportamiento deseado o cuando
repetia una serie de comandos Yya
aprendidos.!8 Al final del entrenamiento, y
antes de iniciar el experimento, el perro
conocia mas de 40 comandos verbales, y
respondia adecuadamente a mas del 95% de
las indicaciones que le daba su manejador
(PPR). Para mas informacion véase la
referencia 18.

4. Analisis conductual

Evaluamos una serie de cambios en el
comportamiento de los ninos, en respuesta
a la incorporacién de un perro durante una
de sus sesiones de terapia individual. La
sesion de terapia se llevd a cabo en un
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cuarto de 4 x 4 metros con paredes blancas,
sin ventanas y comprendié dos periodos de
10 minutos, de los cuales el primero
transcurrié de forma tradicional entre la
terapeuta y el nifio, y durante el segundo se
incorpord al perro. Los comportamientos
analizados fueron frecuencia de: risas,
sonrisas, vocalizaciones, pronunciacion de
palabras, juego aislado y juego social.
También se analizd la duracion de los
episodios de juego durante la terapia, asi
como la proporcion de respuestas
favorables a las solicitudes de la terapeuta
(RFST). Para obtener dicho valor, se dividio
el nimero de RFST de cada niho entre el
numero total de solicitudes de la terapeuta
hacia el nino durante la sesién. Dado que el
TEA se caracteriza por un interés social
anormal y limitado, adicionalmente
evaluamos la preferencia social de los ninos,
comparando el nimero de contactos
visuales, contactos fisicos y solicitaciones de
juego dirigidos hacia la terapeuta o hacia el
perro durante el periodo en que el perro
estuvo presente. Todas las sesiones fueron
grabadas en video para su posterior analisis.

5. Analisis estadistico

Utilizamos la prueba t de Student de
muestras dependientes para comparar el
comportamiento de los nifos en presencia o
ausencia del perro, asi como para
determinar su preferencia social. Utilizamos
un nivel de significancia de p<0.05 para
todas las comparaciones.

6. Resultados

La prueba t de Student detecté diferencias
significativas en la conducta de risa
t(8)=2.23, p<0.05 (Figura 1) duracién de
juego aislado t(8)=2.29, p<0.05 (Figura 2), y
en la proporcion de respuestas favorables a
las solicitudes de la terapeuta t(8)=3.87,
p<0.05 (Figura 3). Sin embargo, no se
encontraron diferencias significativas en la
frecuencia de sonrisas, vocalizaciones,
pronunciaciéon de palabras, juego aislado,
juego social, y duracion de juego social.

Frecuencia de risas
durante terapia

Media +EE

0 L

Sin perro

Con perro

Figura |. Los nifos con TEA mostraron un incremento en la frecuencia de risas cuando se incorporoé el

perro a su terapia. *=p<0.05.
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Duracion de juego aislado
durante terapia
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250 *
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Media +EE (segliindos)

100
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Sin perro Con perro

Figura 2. Durante la terapia, los ninos con TEA disminuyeron la duracién del juego aislado cuando el perro
se incorpord a su terapia. *=p<0.05.

Proporcion de respuestas favorables a
solicitudes de la terapeuta

s
o
_

Media +EE
7
—_—

Sin perro Con perro

Figura 3. En compaiiia del perro, los nifios con TEA mostraron una mayor proporcién de interacciones
exitosas con su terapeuta comparado con la terapia sin perro. *=p<0.05.

Con respecto a la preferencia social, la (Figura 4). Aunque, no se encontraron
prueba t de Student detecté diferencias diferencias significativas en el numero de
significativas en la frecuencia de contactos contactos fisicos.

visuales t(8)=7.93, p<0.0002, y en las
solicitaciones de juego t(8)=2.42, p<0.05
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Preferencia visual y de juego

25

20

Media +EE

Contacto visual Contacto visual
hacia el terapeuta hacia el perro

I

Solicitacion de juego Solicitacion de juego
hacia el terapeuta hacia el perro

Figura 4. Durante el periodo en el que el animal participé en la terapia, los nifios dirigieron un mayor
numero de contactos visuales y de solicitaciones de juego hacia el perro comparado con la terapeuta.

*=p< 0.05.
7. Discusion

Nuestros resultados mostraron que la
incorporacion de un perro a la terapia de
ninos con TEA modificé algunos de los
comportamientos  tipicos de  dicho
trastorno. El incremento en la frecuencia de
risas y en la proporcion de RFST, asi como
la disminucion en la duracién del juego
aislado sugieren que la presencia del perro
durante la terapia mantuvo a los ninos mas
atentos a su entorno, mas interactivos con
su terapeuta y con un mejor humor.
Asimismo, la preferencia de contactos
visuales y de solicitudes de juego de los
ninos hacia el perro, sugieren que tal y
COMoO ocurre con personas no autistas,342-13
el perro representa un modelo de
estimulacion multisensorial atractivo que
puede mejorar el humor de los individuos
con TEA, prevenir su aislamiento y
favorecer el progreso de sus terapias.

7.1. Risas
Un estado de animo afectivo positivo por

parte de los ninos puede determinar el éxito
o no de una terapia.82 Aunque en ocasiones
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la risa puede aparecer como consecuencia
de trastornos psicolégicos y psiquiatricos,?
en condiciones normales, dicha expresion
aparece con mayor frecuencia cuando los
ninos juegan, observan algo gracioso o
cuando reciben cosquillas.l220 En nuestro
estudio, nifios con TEA incrementaron la
frecuencia de risas cuando el perro participd
en su terapia. Si bien no contamos con
elementos para determinar si dicho
incremento es reflejo de un estado
emocional de alegria, nerviosismo o estrés,
el hecho de que los participantes hayan
realizado un  mayor numero de
solicitaciones de juego hacia el perro sugiere
que su presencia fue percibida como algo
positivo, y no como una amenaza.

7.2. Preferencia de contactos visuales
y solicitudes de juego

El mayor nimero de contactos visuales y de
solicitaciones de juego por parte de los
ninos hacia el perro, sugiere que estos
mostraron un mayor interés y motivacion
por interactuar con el animal comparado
con la terapeuta. De acuerdo con la teoria
de la biofilia, la seleccion natural conservo
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en los humanos una predisposicion innata
para atender, observar y aprender de las
formas en que otros seres vivos se
comportan.2l En términos evolutivos, el
interés por los animales, no solo contribuyé
a nuestra supervivencia al proveernos de
alimento y abrigo, si no mas importante ain
al permitir la afiliacion de los seres humanos
con otras especies animales. Partiendo de
este supuesto, la presencia de un animal
puede no solo ser sensorialmente atractivo,
sino contribuir a un estado de calma basado
en la obtencion de afiliacion y de una
necesidad gregaria. En nuestro estudio, la
respuesta de los ninos ante la incorporacion
del perro a la terapia, sugiere que, a pesar
de su trastorno, las personas con TEA
conservan esta predisposicion humana de
encontrar en la vida animal una fuente de
estimulacion sensorial y social mas atractiva
que la que representa otro ser humano.

7.3. Respuesta a las solicitudes de la
terapeuta

El limitado interés social, asi como el
reducido numero de contactos visuales y
fisicos que muestran las personas con TEA,
es una la de las principales dificultades para
su progreso las terapias.Z8 Para que el
aprendizaje ocurra, se requiere que el
individuo perciba y atienda lo que se le
instruye.!812 A pesar de que la prueba de
preferencia visual y de juego indic6é que los
ninos mostraron un mayor interés por el
perro comparado con la terapeuta, el
anadlisis de la proporcién de RFST mostro
que cuando el perro se incorporé a la
terapia, la interaccién de los nifios con su
terapeuta mejord significativamente. Esto
sugiere que, aunque pareciera que el perro
actla como un distractor, su presencia es en
realidad un facilitador, que utilizado de
forma correcta, captura la atencion del nino,
y mejora su participacion en la terapia. A
nuestro conociemiento, este es el primer
estudio que muestra como la inrcoparcion
de un perro puede mejorar la respuesta de
ninos con TEA a las solicitudes de su
terapeuta.
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En conclusiéon, nuestro estudio aporta
evidencia novedosa sobre el impacto que
tiene la participacion de un perro en la
intervencion terapéutica para nifos con
TEA. En términos generales, la
incorporacion del perro modifico vy
disminuyé algunos de los comportamientos
del TEA que mas dificulta la terapia. El
hecho de que la presencia del perro haya
mejorado la interaccién de los ninos con su
terapeuta, sugiere que el disefio de
programas educativos y terapéuticos para
personas con este trastorno, deberia
considerar el uso de perros de terapia
como una estrategia que facilite la
participacion, asi como la adquisicion,
ejercicio y desarrollo de habilidades sociales,
emocionales y comunicativas, entre otras.
Futuros estudios deberan ser dirigidos con
la  intencion de  mejorar  nuestro
entendimiento sobre este fendmeno, toda
vez que el uso de perros de terapia, ha
mostrado  impactar  positivamente el
tratamiento de personas con diversos
trastornos incluyendo el TEA.
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