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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo analizar los aportes de las Terapias
Asistidas por Perros (TAP) en dimensiones de las habilidades sociales de nifios en etapa
escolar diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista (TEA). El analisis se centré en la
utilizacién de las TAP como recurso terapéutico, sus caracteristicas conceptuales y
metodoldgicas, las habilidades sociales abordadas y los cambios observados. El interés por
la temética surge ante el crecimiento de este tipo de intervenciones y la necesidad de
sistematizar la evidencia cientifica.

Se realizé una revision sistematica de publicaciones cientificas de los ultimos quince
afos, en espafiol e inglés de todo el mundo, recuperadas de las bases de datos Dialnet,
DOAJ, PubMed, Redalyc, ERIC Y LILACS. Se utilizaron diferentes ecuaciones de blusqueda
y criterios de inclusion y exclusion previamente establecidos. El proceso de seleccién se
desarrollé siguiendo los lineamientos de la metodologia PRISMA con el fin de proporcionar
transparencia y replicabilidad. De 147 articulos, se incluyeron finalmente 9 publicaciones
con diferentes disefios metodolégicos que cumplieron con los criterios de exclusién e
inclusion establecidos.

Los resultados mostraron aportes favorables principalmente en la interaccién social,
la comunicacién verbal y no verbal, el contacto visual, la iniciativa comunicativa y regulacion
emocional. Se observaron resultados mas heterogéneos en la conducta prosocial,
aislamiento, motivacion y funcionamiento social. Se destaco el papel del perro como
facilitador y mediador en la interaccion social. Se concluye que las TAP pueden constituir un
recurso terapéutico complementario potencial para favorecer determinadas dimensiones de
las habilidades sociales. Sin embargo, sus aportes siguen siendo variables, selectivos y
dependen de sus caracteristicas comunicativas, del lenguaje y sensoriales del nifio.
Asimismo, no puede afirmarse una mejora generalizada ni su transferencia y mantenimiento

en otros contextos.



Palabras Clave: Terapias Asistidas por Perros (TAP) - Habilidades sociales -

Trastorno del Espectro Autista (TEA) - Etapa Escolar - Revision Sistemética

Introduccion
Delimitacién del objeto de estudio

El presente trabajo titulado “Aportes de las Terapias Asistidas por Perros (TAP) en
dimensiones de las habilidades sociales de nifios en etapa escolar diagnosticados con
Trastorno del Espectro Autista: una revision sistematica”, se centra en analizar las
investigaciones cientificas disponibles respecto a aportes de las TAP sobre diversas
dimensiones de las habilidades sociales de nifios en etapa escolar diagnosticados con TEA.
Especificamente, se estudiaran temas vinculados a la interaccion con pares, la
comunicacion verbal, la reciprocidad social, el reconocimiento emocional y el aislamiento
social.

La investigacion se basa en una revision sisteméatica de literatura cientifica relevante
a la temética. Se tomaron en cuenta publicaciones en inglés y espafiol, encontradas en
bases de datos cientificos reconocidas como ERIC, DOAJ, PubMed, Lilacs, Redalyc y
Dialnet. Para construir el Estado del Arte se dio prioridad a investigaciones empiricas de los
ultimos cinco afios, en concordancia con los criterios establecidos anteriormente para este
tipo de estudio.

El objeto de estudio queda circunscripto a investigaciones desarrolladas con
poblacién infantil en etapa escolar, comprendida, segun Pizzo (2006) entre los 6 y 12 afios,
diagnosticada con TEA, definido como un trastorno del neurodesarrollo (APA, 2022).
Asimismo, se consideran las Terapias Asistidas por Perros (TAP) como una modalidad de
intervencion terapéutica que incorpora perros entrenados de forma intencional y sistematica,
con el propésito de favorecer determinados objetivos terapéuticos. En este marco, se
abordan las habilidades sociales, entendidas como comportamientos que, en situaciones
determinadas, pueden favorecer resultados sociales relevantes para el nifio, como, por

ejemplo, la interaccién, aceptacion o juicios de otros significativos (Monjas Casares &



Gonzalez Moreno, 2000).

Ahora bien, quedan fuera de esta revision, los estudios realizados con poblacion de
otro rango etario, trabajos realizados con otro tipo de animales o terapias, y las
investigaciones centradas en otros trastornos del neurodesarrollo o que no evaltan
dimensiones relacionadas a las habilidades sociales.

En cuanto a la delimitacién geografica, la revisién incluye estudios nacionales e
internacionales, ya que la produccion cientifica sobre las TAP en nifios en etapa escolar que
se encuentran dentro del TEA presenta un desarrollo heterogéneo. Se pondra especial
atencion a la produccion disponible en Argentina y cuando posible, en el contexto
latinoamericano, donde se identifica una menor disponibilidad de estudios empiricos que
aborden los aportes de estas intervenciones sobre las Habilidades Sociales (HHSS). En
este sentido, la inclusién de investigaciones internacionales permitird ampliar la evidencia
disponible y contribuir a una comprension actualizada del fenémeno, sin perder de vista las

particularidades del contexto regional.

Fundamentacion

La mayor parte de las investigaciones identificadas durante la primera recogida de
informacién evidencian el predominio de revisiones bibliograficas narrativas y sistematicas,
mientras que los estudios empiricos son menos frecuentes, particularmente en el contexto
nacional. Esto se debe a dificultades metodol6gicas, estructurales, de regulacion y la alta
dependencia del sector privado (Fonovich, 2018; Barker & Gee, 2021 como se citd en
Aguiar & Sanchez, 2025). En este sentido, el presente trabajo adquiere relevancia ya que
busca integrar, organizar y actualizar la evidencia cientifica disponible respecto a los
aportes de las TAP en las habilidades sociales de nifios en etapa escolar diagnosticados
con TEA, ante una produccion cientifica que es limitada y muy diversa, particularmente en
Argentina.

Desde un punto de vista tedrico, la investigacion posee un valor tedrico relevante ya

gue la produccion cientifica nacional es escasa y en muchos casos, no aborda ni profundiza



de forma especifica la relacion entre las Terapias Asistidas por Perros y las dimensiones de
las habilidades sociales en la poblacion que se encuentra dentro del TEA (Aguiar et al.,
2025). Asi, esta revision busca actualizar y organizar el conocimiento disponible,
favoreciendo a una comprension integral del estado actual de la tematica.

Por otro lado, la creciente incorporacion de abordajes complementarios dentro de los
equipos interdisciplinarios de salud vuelve pertinente el analisis de este tipo de
intervenciones como lo son las TAP. De esta manera, los resultados de la presente
investigacién podrian constituir un recurso de consulta para psicologos, psicopedagogos,
acompanfantes terapéuticos y demas profesionales de la salud y educacién que integran los
equipos interdisciplinarios de la regién, vinculados al trabajo con nifios en etapa escolar
diagnosticados con TEA.

De la misma manera, las habilidades sociales en el diagnostico de TEA constituyen
una dimensién central, debido a los desafios que el paciente tiene en relacién a la
interaccion social y la comunicacion. Esto repercute considerablemente en la participacion
cotidiana, los vinculos interpersonales y la inclusién de nifios en distintos ambitos del
desarrollo. En consecuencia, resulta relevante estudiar aquellas intervenciones que estan
orientadas a fortalecer dichas competencias, especialmente cuando se presentan con
caracteristicas tan innovadoras y complementarias como son las TAP, asi como analizar
sobre su regulacioén, caracter cientifico y sustento terapéutico.

Finalmente, la investigacion adquiere relevancia practica al considerar el contexto
regional. En Neuquén existen antecedentes de implementacion de Terapias Asistidas por
Perros (TAP) desde, al menos, 2012, a través del equipo Huellitas, inicialmente vinculado al
Centro Vinculos, y posteriormente establecido de manera independiente. La experiencia fue
documentada por La Mafiana de Neuquén, que sefialé que el equipo trabaja principalmente
con nifios y adolescentes y describid la propuesta como una experiencia novedosa en la
region. Asimismo, Rio Negro documento posteriormente la continuidad del equipo y el
trabajo desarrollado por alli (Diario Rio Negro, 2020).

En los Ultimos afios, también se registraron otras experiencias de Terapia Asistida
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por Animales (TAA), pero con otros animales. Por ejemplo, en 2024 se lanzd en un hospital
publico en Neuquén el programa “Patas que Reconforman”, pero este era dirigido a
pacientes hospitalizados en general y no especificamente en nifilos con trastornos del
neurodesarrollo. (Titanti et al., 2025). En el Alto Valle, asimismo, se identifican experiencias
de TAA, aunque con predominio de intervenciones con caballos, como las de Ancape
Cahuel en General Roca (Gobierno de Rio Negro, 2024). Respecto al marco nhormativo
regional, se observa una limitacion en la regulacién especifica de la TAP. En la provincia de
Rio Negro, durante 2025 ingresé en la Legislatura provincial un anteproyecto de declaracion
orientado a considerar de interés la implementacion de programas de Terapias Asistidas
con Animales (TAA). Sin embargo, no constituye una normativa especifica que regule la
implementacién, lo que permite advertir que estas practicas aln se encuentran en proceso

de desarrollo normativo (Legislatura de la Provincia de Rio Negro, 2025).

Lo expuesto hasta aqui, lleva a que no haya una muestra representativa para
realizar una investigacién empirica. Sin embargo, dichos antecedentes permiten advertir
gue, si bien hay experiencias, su desarrollo contindia siendo heterogéneo y poco
sistematizado, sin encontrarse una amplia presencia de propuestas especificamente
orientadas a nifios en edad escolar con TEA. Por ello, si bien el estudio no pretende realizar
una evaluacién empirica por los motivos mencionados, la integracién de la evidencia
disponible sobre los aportes de las TAP en habilidades sociales de esta poblacion puede
contribuir a visualizar sus potencialidades, orientar futuras investigaciones y promover el

desarrollo de nuevas propuestas de intervenciones en el contexto regional.

Planteamiento del problema

Fejerman (2015) manifiesta que los trastornos del neurodesarrollo comprenden un
grupo heterogéneo de trastornos cronicos relacionados, que se manifiestan en periodos
tempranos de la nifiez, en general antes que se incorporen a la escuela primaria y que en
conjunto comparten una alteracion en la adquisicion de habilidades cognitivas, motoras, del

lenguaje y/o sociales que impactan significativamente en el funcionamiento personal, social
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y académico. En este sentido, es dable mencionar que los trastornos del neurodesarrollo
presentan una prevalencia variable en la poblacion infantil segun el tipo de trastorno, la
poblacion estudiada y los criterios diagnésticos utilizados, constituyendo un area relevante
para la atencién durante la infancia (Francés et al., 2022). Todos los autores coinciden en
gue la falta de deteccion y tratamiento adecuados produce secuelas en la adultez y limita el
desarrollo del potencial individual, por lo que es fundamental el diagnéstico temprano, con
un abordaje transdisciplinario e integral (Mas Salguero, 2019).

Segun el DSM-V (APA, 2013) dentro de los trastornos del neurodesarrollo se
encuentra el Trastorno del Espectro Autista (TEA). Respecto a su definicion diagnoéstica, se
caracteriza por déficits persistentes en la comunicacién social y la interaccion social en
multiples contextos, incluidos los déficits de la reciprocidad social, los comportamientos
comunicativos no verbales usados para la interaccion social y las habilidades para
desarrollar, mantener y entender las relaciones interpersonales.

Ademés de los déficits de comunicacion social, el diagnéstico de TEA requiere la
presencia de patrones de comportamiento, intereses o actividades de tipo restrictivo o
repetitivo. Asimismo, deben estar presentes desde el desarrollo temprano y causar deterioro
clinicamente significativo.

Ahora bien, entre los criterios diagndsticos propuestos por el DSM-V (APA, 2013)
hay uno que resulta especialmente relevante para los objetivos del presente estudio. El
criterio A dice que se presentan déficits persistentes en comunicacion e interaccion social
en diversos contextos. De igual modo, dentro del criterio referido a la comunicacion social
se incluyen aspectos como la reciprocidad socioemocional, conductas de comunicacion no
verbal y desarrollo y mantenimiento de relaciones. Por ello, los desafios vinculados a la
comunicacion e interaccion social constituyen una dimension central en lo que respecta a la
presentacion clinica del TEA, convirtiéndose asi, en un area de especial interés para poder
disefar planes de accién y estrategias de intervencion que estén orientadas a favorecer la
participacién, comunicacion social, reciprocidad socioemocional, comunicacion no verbal,

desarrollo y mantenimiento de relaciones y demés dimensiones relacionadas a las
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habilidades sociales.

Carrascon Carabantes (2016) manifiesta que las personas que se encuentran dentro
del TEA comparten déficits en comunicacion e interaccion social y patrones repetitivos y
restringidos de conductas, actividades e intereses. De igual modo, no todas las personas
con este diagndstico presentan las mismas caracteristicas, ni la misma intensidad de
desafios y apoyos. Los niveles de gravedad se definen segun la cantidad de apoyo que
cada persona necesite (APA, 2013).

A partir de esto, hay consenso en afirmar que las habilidades sociales son un factor
importante cuando se habla de TEA. En nifios que estan en etapa escolar, el impacto es
significativo, puesto que los desafios que enfrentan a diario afectan directamente en su
inclusion escolar, las relaciones con los pares, la participacién social y en Ultima instancia,

en su calidad de vida

En concordancia con los autores hasta aqui expuestos, March et al. (2018)
sostienen que las intervenciones para personas con TEA deben enfocarse en trabajar las
dificultades sociales y comunicativas propias del trastorno. El objetivo es fomentar el
desarrollo de habilidades sociales y de comunicacion, ademas de ayudarles a comprender
mejor las sefiales sociales.

Las investigaciones actuales muestran que intervenir en nifios con TEA es un
proceso complejo y variado. Al ser un espectro heterogéneo con niveles de apoyo distintos
segun cada persona, las necesidades cambian segun la edad y las intervenciones suelen
ser multidisciplinarias. De hecho, Valdez (2016) menciona que el autismo es plural y
diverso, lo que desafia manuales y etiquetas tradicionales. Cada caso es unico y se aleja o

se acerca de los prototipos segun la subjetividad de cada persona.

Por otro lado, no se puede ignorar que el nimero de diagndsticos de TEA ha crecido
en los ultimos afios. Esto ha llevado a los especialistas a implementar diversas terapias
para mejorar las Habilidades Sociales (Lopez, 2025). De esta forma, se trata de favorecer

en aspectos relacionados con la interaccién social, la intencidén comunicativa y el desarrollo
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de estrategias de comunicacién funcional para permitir que los nifios puedan vivenciar sus
emociones de forma directa y resignificando su entorno y mejorando su capacidad de
interactuar con sus pares, su reciprocidad social y su reconocimiento emocional. Entre las
intervenciones que han ganado terreno en las ultimas décadas, destacan las Terapias
Asistidas con Animales (TAA), con relevancia las Terapias Asistidas por Perros (TAP) por
su capacidad de potenciar procesos sociales y comunicativos.

Al revisar la literatura cientifica sobre TAA 'y TAP, se observa un aumento del interés
cientifico. La TAA se ha convertido en una terapia alternativa y complementaria cada vez
mas comun para el TEA. Segun Rodrigo-Claverol et al. (2023), la Terapia Asistida por
Perros se basa en la relacion y el vinculo que se crea entre el humano y el animal; por eso,
su eficacia depende en gran medida de ese vinculo (VHA) entre el paciente y el perro. Es
fundamental aclarar que, en las TAP, el perro no es un elemento curativo por si solo. Su rol
es el de un coterapeuta y siempre debe estar bajo la guia de un profesional de la salud.
Este profesional, trabajando junto a un experto en conducta canina, es quien dirige las
sesiones para asegurar que sean efectivas y que todos los involucrados estén bien.

(Benedito Monleén et al., 2017).

En este sentido, Becker et al. (2017) mencionan que investigaciones recientes
indican que los nifios con TEA muestran mas conductas prosociales cuando estan con
animales. Sin embargo, todavia hay pocos estudios que analicen a fondo el efecto de incluir
animales en los tratamientos. De igual manera, ratifican lo expuesto concluyendo que el
entrenamiento de habilidades sociales asistido por animales puede ser mas beneficioso que
los modelos tradicionales para mejorar la interaccion social, la intencion comunicativa y la

comunicacion funcional, ofreciendo un enfoque terapéutico que motiva y es muy accesible.

Siguiendo a Silva (2016), la TAP como terapia, aporta beneficios psicolégicos
durante la interaccién, por ejemplo, aumenta el deseo de interactuar, disminuye la ansiedad
y sentimientos de soledad y genera estados de relajacion. Por su parte, Montafio Parra

(2021) sefiala que los beneficios de estas terapias abarcan lo emaocional, cognitivo, social y
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fisico. Por eso, se usan como complemento para diversas patologias, tanto fisicas como
psiquicas, incluyendo el TEA.

Esta situacion adquiere relevancia en el contexto regional, donde si bien se
identifican algunas experiencias de Terapias Asistidas por Perros, estas contindan siendo
acotadas y heterogéneas, con escasa evidencia sistematizada respecto a su aplicacion en
nifios en edad escolar diagnosticados con TEA. De esta forma, a pesar del creciente
entusiasmo e interés por las TAA 'y las TAP en la poblacién infantil, la mayor parte de la
evidencia cientifica viene de estudios internacionales o revisiones bibliograficas. Esta
situacion dificulta la comparacién de resultados, la identificacion de aportes especificos, y la
sintesis de evidencia disponible, limitando la posibilidad de contar con una vision
comprehensiva acerca de los aportes de estas intervenciones. Por ello, al haber mucha
informacion dispersa al respecto, con estudios heterogéneos y predominio de
investigaciones internacionales, es necesario integrar y analizar qué beneficios especificos

aportan las TAP a las habilidades sociales de los nifios en edad escolar con TEA.

Pregunta de investigacion

¢, Qué evidencia cientifica existe respecto a los aportes de la Terapia Asistida por
Perros en dimensiones de las habilidades sociales en nifios en etapa escolar

diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista (TEA)?

Objetivos

Objetivo general

Analizar los aportes de las Terapias Asistidas por Perros (TAP) en dimensiones de
las habilidades sociales en nifios en etapa escolar con diagnéstico de Trastorno del

Espectro Autista (TEA).
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Objetivos especificos

e Analizar la utilizacion de las Terapias Asistidas por Perros como recurso de
intervencion terapéutica en nifios en etapa escolar diagnosticados con Trastornos del
Espectro Autista.

e Revisar avances conceptuales y metodolégicos vinculados a las Terapias
Asistidas por Perros en nifios en etapa escolar diagnosticados con Trastorno del
Espectro Autista, identificando sus principales enfoques y aplicaciones.

e Analizar la reglamentacion existente y los avances normativos, asi como el
sustento terapéutico y el caracter cientifico de las Terapias Asistidas con Perros en
nifios en etapa escolar diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista.

e |dentificar las habilidades sociales abordadas en las Intervenciones Asistidas
por Perros dirigidas a nifios en etapa escolar diagnosticados con Trastorno del Espectro
Autista.

¢ Analizar los cambios observados que se producen en las habilidades

sociales a partir de las intervenciones asistidas con perros.

Estado del Arte

Antecedentes

La Terapia Asistida por Perros (TAP) se ha implementado cada vez mas, no sélo en
clinicas, sino también en comunidades y escuelas. Actualmente posee marcos conceptuales
gue apoyan su integracion en espacios interdisciplinarios (Aguiar et al. 2025). Respecto a
ello, hay consenso en mencionar que la TAP es innovadora y por ende, la investigacion
existente sobre el tema aun se encuentra en momentos de construccion. Por eso, la
mayoria de los estudios actuales se centran en organizar e integrar la informacién
disponible. De igual modo, muchas de las conclusiones de los estudios existentes no estan

sujetas a evidencia cientifica solida y todavia hay pocos programas de intervencion y
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estudios empiricos que demuestren resultados claros en la mejora de la comunicacién y las

habilidades sociales en nifilos escolares con TEA.

En este sentido, al ver las investigaciones recientes, en Israel Ben-ltzchak y Zachor
(2021) realizaron un estudio controlado cruzado, manifestando que el uso de perros de
terapia para nifios con Trastorno del Espectro Autista generalmente resulta en una mejora
de las habilidades de comunicacién social y una reduccion de los problemas de
comportamiento. Aun asi, advirtieron que los estudios con controles estrictos son escasos.
En su investigacién, evaluaron una intervencion de entrenamiento canino con 73
participantes (la mayoria varones) de entre 2 y 7 afios que asistian a escuelas de educacion
especial. Dividieron a los nifios en dos grupos, uno recibié entrenamiento canino en la
primera mitad del afio y el otro en la segunda, ambos junto a su terapia habitual. EI grupo
gue empez6 con los perros mostré una mejora significativa en habilidades sociales y de
comunicacion que se mantuvo en el tiempo. El segundo grupo solo mejor6é mientras recibia
el entrenamiento. De esta forma, los autores concluyeron su estudio manifestando que el
impacto positivo de la intervencion en las habilidades adaptativas de comunicacion social en
nifios pequefnos con Trastorno del Espectro Autista sugiere que los perros pueden servir

como un modelo eficaz para establecer la interaccion social.

Ahora bien, en Gran Bretafa, Richardson et al. (2022) manifiestan que los perros
generan resultados terapéuticos positivos no solo en nifios sino también en adolescentes
diagnosticados con TEA. Sin embargo, con la escasa perspectiva que hay respecto a la
perspectiva de los padres, estos autores realizaron este estudio con el objetivo de explorar
dicha perspectiva. Mediante un enfoque fenomenoldgico realizaron entrevistas
semiestructuradas a padres y madres de nifios en etapa escolar diagnosticados con TEA
gue se encontraban en un programa con Terapia Asistida con Perros. Entre los resultados
positivos mencionados por los padres se encontr6 la influencia tranquilizadora de los perros

y la facilitacion de la participacion de sus hijos/adolescentes en actividades para el
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desarrollo de habilidades para la vida diaria.

En ese mismo afio, pero en Espafia, Avila Alvarez et al. (2022) evaluaron la
viabilidad y los efectos de la intervencion asistida con perros en nifios con trastornos de
neurodesarrollo, principalmente con TEA. En este sentido, realizaron un estudio longitudinal
cuasi experimental con 44 nifios, quienes participaron en 24 sesiones. Los resultados
evidenciaron mejoras significativas en las habilidades de comunicacion e interaccién social,
asi como también en la participacion y en la frecuencia y calidad de las interacciones con
adultos. Por ello, los autores concluyeron su estudio manifestando que dicha intervencion
resulto factible y que podria constituir una estrategia complementaria para la intervencién

temprana en nifios con TEA.

En Grecia, Ntrizari (2024) realizé un estudio de caso cualitativo que tuvo como
objetivo analizar el efecto de la presencia del perro en la conducta social de un estudiante
diagnosticado con TEA. Se evaluaron aspectos como la conducta prosocial, la socializacion,
las relaciones con pares y el desarrollo emocional mediante entrevistas semiestructuradas
basadas en el SDQ al nifio, a los docentes y a sus padres. Entre los resultados obtenidos,
se mostrd que, tras la incorporacion del animal, los cambios observados en la conducta
social fueron reducidos, sin evidenciarse modificaciones significativas en la socializacién y
el comportamiento del nifio. Sin embargo, la investigacién es de sumo interés puesto que se
destaca el interés y el vinculo afectivo que tuvo el nifio con el animal. Entre las conclusiones
se plante6 que una exposicion mas prolongada podria identificar posibles efectos. Por
ultimo, la autora sefiala entre las limitaciones el caracter de estudio de caso, la subjetividad

propia del abordaje cualitativo, la muestra y el breve periodo de observacion.

Estados Unidos, Kilmer et al. (2025) analizaron mediante un estudio piloto las
interacciones entre nifios con TEA y perros durante sesiones de Terapia Asistida con
Animales, propiamente TAP, considerando las diferencias segun la capacidad verbal de los

nifilos que participaban. A través de un estudio cuantitativo con un muestreo por
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conveniencia, los autores analizaron 2281 interacciones y comportamientos registrados
durante las sesiones. Entre los resultados a los que arribaron, ambos grupos lograron
interactuar de forma favorable con el perro, aunque se observaron diferencias entre las
formas de interaccién dependiendo si los nifios eran verbales o no verbales. Los autores
concluyeron que la utilizacion de perros en terapia puede favorecer los resultados
terapéuticos en dimensiones de las habilidades sociales en nifios con TEA,

independientemente de su capacidad verbal.

Respecto a esto ultimo, Lépez Armero (2025), con la intencién de dar a conocer
estas terapias, crea TEAnimal: vinculos que transforman, un programa de intervencion
disefiado para nifios de entre 6 y 12 afios con TEA. Su objetivo es mejorar sus habilidades
sociales y comunicativas mediante la interaccién con un perro llamado Bimbo, quien actuara
como mediador en las diversas actividades que se realizaran a lo largo de las siete sesiones
estructuradas. Para la evaluacion de la eficacia del programa, se emplea el GARS-3 pre y
post intervencion, junto con un registro de sesiones. Por tanto, esta propuesta busca
fomentar la interaccién social, la intencién de comunicarse y el desarrollo de estrategias de
comunicacion funcional, ofreciendo un enfoque terapéutico que sea motivador y facil de
seguir. La autora (2025) sefala que, aunque no hay mucha investigacion todavia, la Terapia
Asistida con Perros (TAP) ha dado resultados positivos en la sintomatologia del trastorno.
Asi, el programa utiliza al perro como un elemento motivador, adaptando cada actividad a
las necesidades de los nifios. A diferencia de otros estudios, TEAnimal se presenta como

una propuesta innovadora con potencial para adaptarse a distintos entornos terapéuticos.

El mismo afio, en Colombia, Garcia Martinez y Diaz Zuluaga (2025) realizaron un
proyecto de intervencion que busca mejorar las habilidades socioemocionales de nifios con
TEA entre 7 y 10 afios. La intervencion se estructura en tres fases: preparacion,
implementacion y cierre, y se desarrolla en modalidad mixta (virtual y presencial), con una

duracion total de 5 meses. El componente virtual se realiza en un entorno de mundo
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simulado accesible, disefiado con herramientas como CoSpaces Edu, mientras que los
encuentros presenciales se llevan a cabo en un centro terapéutico adaptado. El proceso
incluye evaluaciones pre y post mediante la escala SSIS y una rubrica de observacion
estructurada. El programa se enfoca en tres habilidades socioemocionales clave: empatia,
autocontrol y cooperacion, trabajando estos puntos mediante juegos y la interaccion directa
con el animal. Los autores buscan crear un entorno seguro, motivador y estructurado que
ayude a los nifios a aprender y a trasladar esas habilidades a su casa o0 a la escuela. Sin
embargo, aunque el proyecto tiene bases sdlidas, no se han encontrado estudios que

documenten como fue su ejecucion o su evaluacién posterior.

Sin embargo, en el mismo afo, en Paises Bajos, Van Der Steen et al. (2025)
realizaron un ensayo controlado aleatorizado ante la falta de evidencia concluyente respecto
de los efectos de este tipo de terapia sobre las habilidades sociales en nifios con
necesidades especiales de apoyo. Para abordar esta cuestion, el presente estudio comparé
a un grupo de 65 nifios (de 7 a 16 afios) con autismo o sindrome de Down. Un grupo recibié
cinco sesiones con perros reales, otro grupo tuvo cinco sesiones con un perro robot que
podia realizar movimientos autonomos y responder a los nifios, y un tercer grupo no recibié
tratamiento. Evaluaron las habilidades sociales y emocionales mediante cuestionarios para
los padres antes, después y con un seguimiento semanas después. Los resultados grupales
mostraron que los nifios que trabajan con perros reales mejoraron en mayor medida en su
sintonia y regulacién emocional que los de los otros grupos. No hubo diferencias
significativas en aspectos como la confianza o la motivacion social. Aunque en el
seguimiento los cambios no fueron tan evidentes, a nivel individual, la mayoria de los nifios
con mayor progreso se encontraron en el grupo de los perros reales, mientras que los del
grupo del robot tuvieron los resultados mas bajos. Al final, el estudio analiza las ventajas de

personalizar estos enfoques y sugiere centrarse mas en la dinamica de la interaccion.

Luego, Aguiar y Capparelli (2025) autoras nacionales que en sus estudios han
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ahondado bastante sobre la tematica, en 2025 realizaron un estudio que tuvo como objetivo
describir la implementacion de las TAP en dos casos de nifias diagnosticadas con TEA. En
el mismo se utilizaron entrevistas con familiares, registros clinicos y se tomaron aportes de
los equipos educativos. Asimismo, lo que se evalu6 fue el impacto de la intervencion con
TAP en el curso del tratamiento. Los resultados destacan que la presencia del can favorecio
considerablemente en el vinculo terapéutico como asi también en la adherencia al
tratamiento. Proporciono disposicién emocional en las sesiones y se observaron aumentos
importantes en areas que se relacionan con las HHSS como los niveles de interaccion
espontanea, expresiones de agrado y disminucion de conductas disruptivas. Dichos
hallazgos resaltan como la TAP puede considerarse una estrategia aplicable en contextos
clinicos que trabajan con infancias neurodivergente, aungque concluye con la necesidad de

desarrollar evidencia cientifica que respalde su eficacia en el tratamiento del TEA.

Por ultimo, este afio, Wong et al. (2026) realizaron un ensayo controlado
aleatorizado sobre terapia asistida con perros en nifios con TEA en Hong Kong. Ellos
manifiestan que la investigacion sobre los efectos de la TAP en multiples funciones en nifios
con TEA es limitada y los resultados son inconsistentes. Por ello, este estudio tuvo como
objetivo evaluar el efecto de la TAP mediante un ensayo clinico aleatorizado (ECA) sobre
los problemas psicosociales y el bienestar general en nifios con TEA en Hong Kong. Se
realiz6 un ensayo clinico aleatorizado exploratorio desde febrero de 2023 hasta noviembre
de 2024, con la participacion de 64 nifios con TEA en etapa escolar, divididos entre un
grupo de TAP y un grupo de control. El grupo de TAP particip6é en un programa de ocho
sesiones, mientras que el de control sigui6 un curriculo educativo normal. Al comparar los
resultados, vieron que en el grupo de TAP la calidad de vida mejoro significativamente y los
problemas de conducta disminuyeron. Curiosamente, el grupo de control también mostré
una reduccién en sus dificultades, por lo que no hubo una diferencia estadistica enorme
entre ambos grupos. Esto sugiere que la TAP tiene un efecto similar al de un programa

escolar convencional, lo que sugiere su posible utilidad como intervencion complementaria
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para abordar aspectos del funcionamiento psicosocial de los nifios.

La revision de los estudios presentes hasta aqui, permite observar que existe un
interés cientifico que se encuentra en crecimiento. Las Terapias Asistidas por Perros
constituyen una intervencién complementaria que puede contemplarse dentro de un plan de
intervencion para nifios con TEA es una arista mas que hoy en dia puede contemplarse a la
hora de realizar un plan de intervencion. No obstante, la evidencia continta siendo
heterogénea y predominan las investigaciones con muestras reducidas y disefios
metodolbgicos que son dispersos, por lo cual resulta pertinente analizar e integrar de forma
critica la evidencia disponible sobre los aportes especificos de estas intervenciones en las

habilidades sociales durante la etapa escolar del nifio.

Marco Tebrico

Trastorno del Espectro Autista (TEA)

A lo largo de la historia diversos autores han desarrollado y hablado acerca del
autismo. En lo que respecta al autismo en los infantes, fue recién en 1943 cuando Leo
Kanner introdujo el término autismo en el ambito infantil. El manifestaba que entre las
principales caracteristicas observadas se encontraban la incapacidad para establecer
contacto con otras personas, el retraso y las alteraciones del desarrollo del lenguaje, asi
como una marcada insistencia en la invariabilidad del entorno, acompafiada por la

realizacién de rituales (Kanner, 1943).

Un afio més tarde, en 1944 Hans Asperger realiz6 observaciones similares y
caracterizo el cuadro por presentar escasa empatia, dificultades para establecer relaciones
interpersonales, ingenuidad, lenguaje repetitivo y déficits en la comunicacion no verbal, en
conjunto con intereses restringidos y rigidos centrados en temas especificos y movimientos
descoordinados y torpes (Asperger, 1991). Asimismo, en 1996 la psiquiatra infantil alemana

Wolff Sula publico la traduccion de un articulo de Grunya Sukhareva, en el que se
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describian detalladamente los sintomas del autismo en etapa infantil. Dicho trabajo
publicado originalmente en 1925 constituye una de las primeras descripciones clinicas del

TEA (Ssucharewa & Wolff, 1996).

Conceptualizacién del Trastorno del Espectro Autista

La conceptualizacién del Trastorno del Espectro Autista ha experimentado
importantes modificaciones a lo largo de las distintas ediciones del Manual Diagnostico y
Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM). En la primera y segunda edicién, no se
identificaba al autismo como entidad especifica. En el DSM-III-R (American Psychiatric
Association [APA], 1987), la denominacién “autismo infantil” fue reemplazada por “Trastorno
autista”, reflejando asi cambios en los criterios diagndsticos. Otro cambio significativo se
produjo en la publicacion del DSM-5 (APA, 2014) en el que se introdujo finalmente la
denominacién Trastorno del Espectro Autista (TEA). Esta nueva clasificacién integra bajo un
Unico diagnostico los trastornos previamente considerados independientes, como el
trastorno autista, el sindrome de Asperger, el trastorno desintegrativo infantil y el trastorno
generalizado del desarrollo no especializado. Asimismo, el sindrome de Rett dejo de formar

parte de esta categoria diagndstica al reconocerse su origen genético especifico.

En la actualidad, el DSM-5-TR (American Psychiatric Association, 2022) mantiene
esta concepcion del TEA dentro de los trastornos del neurodesarrollo, caracterizado por
déficits persistentes en la comunicacion e interaccién social, junto con patrones restrictivos y
repetitivos de comportamiento, intereses o actividades. Esta concepcién constituye el marco
diagnostico vigente y orienta actualmente tanto la evaluacion clinica como asi también la

investigacion sobre el TEA.

Es dable resaltar que los sintomas deben manifestarse desde las primeras etapas
del desarrollo, aunque pueden hacerse evidentes cuando las demandas sociales superan

las capacidades del individuo. De igual modo, deben provocar deterioro clinicamente
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significativo en el funcionamiento social, académico, laboral u otras areas importantes de la
vida diaria, y no pueden explicarse mejor por otro trastorno (American Psychiatric
Association, 2022). Por esta razén, el DSM-5-TR organiza los criterios diagndsticos del TEA
en: (a) déficits persistentes en la comunicacién e interaccién social; (b) patrones restrictivos
y repetitivos de comportamiento, intereses o actividades; (c) los sintomas deben estar

presentes desde la nifiez y (d) los sintomas limitan e interfieren en el funcionamiento diario.

En lo que respecta al criterio (a) se encuentran los desafios en la reciprocidad socio-
emocional, conductas de comunicacién no verbal, desarrollo y mantenimiento de relaciones.
Por otro lado, respecto al criterio (b), se encuentran el lenguaje, movimientos o uso de
objetos de manera estereotipada/repetitiva, la adherencia excesiva a rutinas/rituales o
excesiva resistencia al cambio. También estan presentes aqui los intereses fijos altamente
restrictivos, anormales en intensidad o en foco e hiper/hipo sensibilidad sensorial o interés

inusual en aspectos sensoriales del ambiente.

Manifestaciones Clinicas

Segun Carrascén Carabantes (2016) dentro de las manifestaciones clinicas de los
TEA se puede encontrar una gran variabilidad. Sin embargo, todas comparten déficits en
comunicacion e interaccion social y patrones repetitivos y restringidos de conductas,
actividades e intereses. De igual modo, no todas las personas con este diagndstico
presentan las mismas caracteristicas, ni la misma intensidad de desafios y apoyos. Se
establecen niveles de gravedad segun la evaluacién de cuanto apoyo requiere la persona.
(American Psychiatric Association [APA], 2022). En este sentido, se establecen tres niveles
de gravedad dentro del TEA, en funcién, como se mencion6 anteriormente, a la cantidad de
apoyos que requiere la persona en los dominios de la comunicacion e interaccion social y

de los patrones restrictivos y repetitivos de comportamiento.
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Nivel de gravedad

Comunicacion social

Intereses restringidos
y conductas repetitivas

Grado 1

Requiere apoyo

Dificultad para iniciar interacciones
sociales.

Respuestas atipicas o fallidas a la
apertura social.

Puede parecer poco interesado en
interactuar.

Habla en frases completas, pero la
conversacion falla.

Intentos de amistad excéntricos y
fallidos.

Inflexibilidad causa interferencia
significativa.

Dificultad para alternar actividades.

Problemas de organizacion y
planificacion que afectan la autonomia.

Grado 2

Requiere apoyo

Deficiencias notables en
comunicacion verbal y no verbal.

Inflexibilidad y comportamientos
repetitivos son evidentes incluso para
observadores casuales.

sustancial Problemas sociales evidentes
incluso con ayuda. Interfieren en varios contextos.
Inicio limitado de interacciones. Ansiedad y dificultad para cambiar el
foco de atencion.
Respuestas reducidas o anormales.
Uso de frases simples; centrado en
intereses especificos; comunicacion
no verbal excéntrica.
Grado 3 Deficiencias graves en Inflexibilidad extrema y conductas

Requiere apoyo
muy sustancial

comunicacion verbal y no verbal.
Inicio muy limitado de interacciones.
Respuestas minimas a los demas.
Lenguaje poco inteligible.
Interacciones raras, solo lo

necesario, con estrategias
inhabituales.

repetitivas graves.
Alta interferencia en todos los ambitos.

Ansiedad intensa y gran dificultad para
cambiar el foco de atencion.

Los primeros signos clinicos suelen manifestarse durante los primeros afios de vida

y los rasgos caracteristicos que determinan el trastorno aparecen en ocasiones incluso

desde antes del afio y medio. Valdez (2016) sefiala que los sintomas varian mucho y

evolucionan de forma distinta en cada persona. De hecho, los sintomas pueden cambiar o

incluso "enmascararse” con el tiempo. Entre las sefiales comunes estan el retraso en el

lenguaje, un interés social inusual (como llevar a alguien de la mano sin mirarlo) o patrones

de juego extrafos.
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Trastornos del Espectro Autista en lainfancia

Neuroplasticidad. Durante la infancia, el sistema nervioso pasa por un periodo de
gran plasticidad neuronal. Esto permite que el cerebro aprenda y se reorganice segun las
experiencias que vive. Este fendmeno, llamado neuroplasticidad, es fundamental para
entender por qué la deteccion e intervencion temprana son tan cruciales en nifios con TEA
(Macias Aguilar et al., 2025). Por su parte, Cedefio Barro et al. (2025) mencionan que la
neuroplasticidad permite disefiar intervenciones infantiles enfocadas en la funcionalidad.
Durante estos afios existen periodos sensibles donde el aprendizaje es muy potente, lo que
permite que la intervencién temprana logre cambios reales en la estructura y las redes

neuronales.

Desde esta perspectiva, Aquiar (2025) explica que la capacidad del cerebro para
formar nuevas conexiones es especialmente alta en los primeros afios de vida, cuando el
sistema nervioso es mas maleable. Por eso, las intervenciones deben ser personalizadas,
basadas en perfiles neuroldgicos de cada nifio, ya que cada nifio tiene un patrén de
conectividad unico. Por ello, se debe promover estrategias adaptadas que estimulan areas

especificas del cerebro.

Intervencidon temprana. El DSM-5 (APA, 2014) adopta la perspectiva dimensional
pero la heterogeneidad del TEA sigue siendo un desafio para la intervencion terapéutica.
Ante la complejidad del cuadro se necesita una mirada interdisciplinaria y un trabajo
colaborativo en equipo que tenga en cuenta no solo las dificultades sino también las

posibilidades, el potencial y las fortalezas de cada nifio o nifia.

Es fundamental la deteccion y la intervencion temprana para mejorar el pronéstico y
los programas de tratamiento, que deben apuntar a los aprendizajes funcionales, la
autonomia, la autodeterminacion y la inclusion educativa y social. También, es fundamental
compartir los objetivos de tratamiento, las orientaciones y las inquietudes con las familias.

En funcion de ello, atender a las diferencias supone no negar la diversidad en los TEA, por
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eso, se habla de “autismos” considerando que la intervencion no debe centrarse en los
programas sino en las personas y su singularidad, privilegiando asi la planificacion centrada
en la personay sus posibilidades de aprendizaje y desarrollo. Por ello, Valdez (2016)
sostiene que, si el arcoiris describe las distintas gamas de colores con sus diversas

tonalidades, el espectro autista es un continuo con una diversidad similar.

La bibliografia disponible sefiala que la identificacién temprana del TEA y la
respectiva implementacién de intervenciones durante los primeros afios de vida favorecen
fuertemente el desarrollo de habilidades comunicativas, adaptativas y sociales,
aprovechando asi, la elevada plasticidad cerebral propia de esta etapa. Por ello, entre las
diversas estrategias terapéuticas que hoy estan en auge para potenciar dichas capacidades

es la Terapia Asistida con Perros, tema que sera desarrollado en apartados posteriores.

Apoyo y particularidades en la etapa escolar

Cuando se habla de etapa escolar, Escorial Briso Montiano (2021) determina que va
aproximadamente desde los 6 hasta los 12 afios de edad. En dicha etapa, el nifio se va
separando de los padres para centrarse en los vinculos sociales y en todo el ambiente que
rodea a la vida escolar. Ademas, en este periodo se dan grandes avances respecto a las
adquisiciones psicomotoras y de autonomia. Por su parte, para Pizzo (2006) esta
denominacién responde a un criterio de delimitacién del mismo por edad cronolégica, y
hace referencia al inicio de aprendizajes sistematicos de instituciones educativas, fenémeno
gue es comun en muchas culturas y sociedades, coincidiendo con Escorial Briso Montiano

(2021) respecto a la edad, manifestando que va desde los 6 a 11 o0 12 afios de edad.

En este punto, es importante traer a colacion el concepto de apoyos, segun Jiménez
Navarro (2017) se define como los recursos y las estrategias que pretenden promover el
desarrollo, educacion, intereses y bienestar personal de un sujeto, los cuales mejoran el

funcionamiento individual. Por ello, la evaluacion de las necesidades de apoyo se enfoca en
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mejorar el funcionamiento intelectual, la conducta y la adaptacién al entorno (Jiménez
Navarro, 2017). De esta forma, es de suma importancia poder proporcionar herramientas
gue permitan realizar adaptaciones de las diferentes practicas de intervencion y apoyo de
forma que se orienten hacia el logro de metas y objetivos de tratamiento. Respecto a esto
ultimo, segun Vidriales Fernandez et al. (2015) muchas de las personas con TEA que
presentan necesidades intensas de apoyo, no disponen de sistemas funcionales de

comunicacion o los emplean de manera restringida.

Por consiguiente, y al pensar en el tema de investigacién que aqui compete, es
dable pensar en Jiménez Navarro (2017) dado que trae a colacion el término de
necesidades de apoyo al referirse a la poblacién con TEA, destacando que estas dependen
de la relacion entre la capacidad de la persona y las exigencias del entorno en el que se
desenvuelve (Thompson et al., 2009). Y al pensar a la poblacién infantil que se encuentra
dentro del espectro autista, es necesario ver cmo en estas necesidades de apoyo, se pone
el foco de atencion no soélo en las limitaciones de la persona, sino también en un analisis de
las demandas del entorno y de su capacidad para dar respuesta a las necesidades de una

persona.

Entonces, se logra observar que existe un desajuste entre el funcionamiento de las
personas y las demandas de los contextos en los que viven. Este desajuste provoca unas
necesidades de apoyo que deben ser evaluadas para poder ser cubiertas y generar un
mejor funcionamiento de las personas, una mayor participacion y en resumen dotar de mas

satisfaccion a las vidas de estas personas (Jiménez Navarro, 2017).

Respecto a esto Ultimo, sera importante entonces, seleccionar estrategias de
intervencion que estén ajustadas a las caracteristicas y singularidad de cada nifio, para
favorecer, como se dijo, en los distintos ambitos de su vida cotidiana, ya que en la etapa
escolar aumenta de forma considerable las demandas sociales, comunicativas y

académicas. Por esta razon, los nifios deben establecer vinculos con sus pares,
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comprender formas explicitas e implicitas de comunicacién, participar en actividades
grupales y desarrollar habilidades para la autonomia. Estos aspectos que suelen
representar desafios importantes para los nifios que se encuentran dentro del TEA, y frente
los cuales las Terapias Asistidas por Animales se presentan como una posible estrategia

intervencion complementaria para dichos desafios.

Habilidades Sociales

Conceptualizacién

Ya Meichenbaum et al. (1981) comentaban en esos afios el desafio que habia a la
hora de desarrollar una conceptualizacion concreta respecto a las habilidades sociales.
Caballo (1993) menciona que el problema para definir las habilidades sociales se da por la
cantidad de investigaciones en las que se han empleado términos diversos para referirse a
un mismo concepto; sobre todo el uso del término conducta asertiva (Wolpe, 1958)
reemplazado a mediados de los 70" por el término habilidades sociales. En este sentido,
Iruarrizaga et al. (1999) manifiestan que la dificultad en establecer una definicion radica en
la conexién de ésta con el contexto. Por eso, es dable mencionar que el contexto influye y
es cambiante, por ello, la competencia social va a depender siempre del marco cultural y los
patrones de comunicacion. Al mismo tiempo, se le suman factores como la edad, el género,
la sociedad y la educacién, como asi también los propios valores, creencias, estilo y
capacidades cognitivas del sujeto involucrado en el intercambio social y otras variables
situacionales. Por lo tanto, no es posible establecer un criterio universal que defina de forma

absoluta una conducta socialmente aceptable o habilidosa.

Ahora bien, se puede decir que existe un reconocimiento intuitivo de las habilidades
sociales y que la competencia social se va a evaluar en funciéon de cuan adecuada sea la
respuesta al contexto y al consenso respecto a la pertinencia. Respecto a esto, no va a

existir una unica forma de comportarse, sino mas bien maltiples formas de actuar que van a
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variar entre los sujetos e incluso entre una misma persona segun las circunstancias
presentes. La conducta socialmente habilidosa se comprendera siempre en funcion de la
eficacia que tiene para alcanzar el objetivo y por la forma que adopta (Caballo, 2007). Otros
autores enfatizan sus concepciones respecto a las conductas que permiten obtener
reforzamiento social y evitar consecuencias negativas dentro de las relaciones
interpersonales (Libet y Lewinsohn, 1973; Rich & Schroeder, 1976; Hersen & Bellack, 1977,
citados en Caballo, 2007). De hecho, Kelly (2002) define a las habilidades sociales como
conductas aprendidas que emplean los individuos en las situaciones interpersonales para
obtener o mantener el reforzamiento de su ambiente. Son medios que tiene un sujeto para

alcanzar sus objetivos.

Con ello se puede ver que algunas definiciones ponen énfasis en la capacidad de
expresar sentimientos, pensamiento y necesidades de manera adecuada (Rimm, 1974;
Wolpe, 1977, citados en Caballo, 2007), mientras que otros destacan el respeto por los
derechos propios y ajenos. Para estos Ultimos, la habilidad social es la conducta que
permite actuar segun los intereses propios y defenderse sin ansiedad, pero sin pasar por
encima de los demas (Alberti & Emmons, 1978). Sin embargo, la conducta socialmente

habilidosa es:

“El conjunto de conductas emitidas por un individuo en un contexto interpersonal
gue expresa los sentimientos, actitudes, deseos, opiniones o derechos de ese individuo de
un modo adecuado a la situacidn, respetando esas conductas en los demas, y que
generalmente resuelve los problemas inmediatos de la situacion mientras minimiza la

probabilidad de futuros problemas” (Caballo, 2007, p. 6).

Un aspecto sobre el que existe amplio consenso es que las habilidades sociales
comprenden tanto componentes verbales como no verbales. En esta linea, Van Hasselt et
al. (1979, citados en Caballo, 2007) manifiestan que la efectividad interpersonal se juzga

segun las conductas verbales y no verbales mostradas por el individuo. Ademas, la nifiez es
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sin duda un periodo critico. De hecho, Lacunza y Contini de Gonzalez (2011) sostienen que
el periodo de la infancia es un momento privilegiado para el aprendizaje y practica de las
habilidades sociales, ya que se ha constatado la importancia de estas capacidades en el

desarrollo infantil y en el posterior funcionamiento psicolégico, académico y social.

En lo que respecta a la nifiez, se puede definir a las habilidades sociales como “las
conductas necesarias para interactuar y relacionarse con los iguales y con los adultos de
forma efectiva y mutuamente satisfactoria" (Monjas Casares, 1992, p. 29). Afios mas tarde,
Monja Casares y Gonzalez Moreno (2000) amplian esta conceptualizacién y manifiestan
gue las HHSS son capacidades o destrezas socialmente especificas requeridas para actuar
competentemente una tarea interpersonal. Asimismo, al referirse a las habilidades sociales,
en concordancia con otros autores vistos hasta aqui, también refiere a ellas como
conductas aprendidas, por ejemplo, decir que no, hacer una peticién, responder a un
saludo, manejar un problema con otra persona, empatizar o ponerte en el lugar de otro

sujeto, hacer preguntas, expresar tristeza, decir cosas agradables y positivas a los demas.

Dentro de las aristas que se toman para la definicion, ya sean por definicion de
aceptacion de los iguales, por conducta o por validacion social, la mas interesante para la
revision que aqui compete, es la de la definicién que los autores llaman definicién por
validacion social, y esta dice que las habilidades sociales son aquellos comportamientos
gue, en situaciones determinadas, predicen importantes resultados sociales para el nifio,
como por ejemplo, aceptacion, popularidad o juicios de otros significativos. Las habilidades

sociales son, por tanto:

“Un conjunto de competencias conductuales que posibilitan que el nino mantenga
relaciones sociales positivas con los otros y que afronte, de modo efectivo y adaptativo, las
demandas de su entorno social, aspectos estos que contribuyen significativamente, por una
parte, a la aceptacion por los compafieros y, por otra, al adecuado ajuste y adaptacion

social” (Monja Casares, et al., 2000, p. 19).
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En la infancia, dichas habilidades adquieren relevancia, dado que constituyen la
base para el establecimiento de vinculos con los pares, la participacion en el &mbito escolar
y el desarrollo de habilidades interpersonales asertivas. En ese sentido, resulta pertinente
pensar que, en el TEA, las dificultades en la comunicacién y en la interaccion social
representan uno de los principales desafios asociados al trastorno. Dichos aspectos se
desarrollan en los apartados siguientes, pero lo que importa resaltar es justamente que las
habilidades sociales constituyen un factor importante para el nifio al adentrarse al mundo
social en la etapa escolar, pues sera este conjunto de conductas las que permitiran al nifio
interactuar de forma adecuada y eficaz con los demas en el contexto, favoreciendo la
comunicacion, la cooperacion, la resolucion de conflictos, el establecimiento de relaciones
interpersonales satisfactorias con aspectos como la empatia, la lectura de mente y el

reconocimiento de un otro en este espacio de interaccion.

Desarrollo de las habilidades sociales en la nifiez

El desarrollo de las habilidades sociales esta rigurosamente vinculado a las
adquisiciones evolutivas. Egido (2000), pone de manifiesto la importancia de los primeros
afios de vida no solo para la formacién de la inteligencia, sino para el adecuado desarrollo
cognitivo, psicomotor y social de las personas. En este sentido, Almaraz Fermoso et al.
(2019) coinciden con Egido, pues manifiestan que algunas de las condiciones que se le
deben brindar a los nifios refiere a vinculos afectivos saludables; exploracién de objetos que
les permitan mirar, tocar, escuchar, oler y probar; motivacién apropiada para la adquisicion y
desarrollo del lenguaje; apoyo para adquirir nuevas aptitudes motoras, linguisticas y
mentales; la posibilidad de ir obteniendo independencia; apoyo para aprender a controlar su
conducta. Al mismo tiempo, los autores hablan de poder brindarle al infante ocasiones para
comenzar a aprender a cuidarse por si mismos y periodos diarios para jugar con diversos
objetos, entre otros. Segun Griffa y Moreno (2005) al adentrarse a la etapa escolar, la

participacion del nifio en &mbitos interpersonales es cada vez mayor debido a su inclusion
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en otros contextos significativos, entre ellos se encuentran la escuela y las actividades

extraescolares.

Aqui, las habilidades sociales se enfatizan en las relaciones con otros nifios, por lo
gue se necesitan conductas que refieren al saludo, hacer criticas, disentir, ofrecer o pedir
ayuda, expresar opiniones y resistirse a presiones grupales. Kelly (2002) manifiesta entre
las habilidades relacionadas con la competencia social en los infantes estan los saludos, la
iniciacion social, el hacer y responder preguntas, los elogios, la proximidad y orientacién, la

participacion en tareas y juegos, la conducta cooperativa y la responsabilidad afectiva.

La etapa escolar representa la socializacion, pues la educacién se produce en un
contexto social que tiene caracteristicas y codigos propios, donde la conducta de los
estudiantes y de los demas miembros de la institucién resultan importantes para el proceso
educativo como para el desarrollo de la competencia social infantil en los nifios. Segun
Yubero Jiménez (2006) al interactuar con la institucién y sus compafieros, los nifios
desarrollan las destrezas necesarias para socializar y ser independientes. Para formar parte
de un grupo, el nifio tiene que aceptar los valores y normas que existen en él y que en

muchas ocasiones no coinciden con las de la familia.

Por lo tanto, la escuela va a propiciar esta interaccion con el otro, lo que va a
suponer el aprendizaje de multiples habilidades sociales. Al estar inmerso en el ambito
escolar, el nifio aprende a asumir responsabilidades, devolver favores, pedir y agradecer,
considerar otros puntos de vista, proteger o dominar a sus pares, y a la vez valorar
habilidades de otros, asi como copiarlas o rechazarlas. Respecto a esto ultimo, autores
como Hoffman et al. (1995) sostienen que dichos aprendizajes son posibles por procesos
como el refuerzo por parte de los comparfieros, como los ya mencionados halagos, imitacion

o simple observacion, el modelo de los pares y la comparacion social.

Asimismo, durante este periodo la regulacion emocional constituye un factor



33

fundamental a tener en cuenta, pues favorece la aceptacion por parte de los pares y permite
al nifio controlar las respuestas emocionales que tendra. Al mismo tiempo, posibilita al
infante comprender las caracteristicas de situaciones sociales y evitar que sus emociones
interfieran en la interaccién con el otro. En este sentido, Denham et al. (1990, como se cit
en Lacunza & Contini de Gonzalez, 2011) sefialan que los nifios que logran mantener
relaciones satisfactorias con sus pares suelen emplear estrategias adecuadas para la
resolucion de los problemas, por lo que se sugiere que el desarrollo de las habilidades se va
integrando favorablemente. De igual manera, entre las capacidades que integran las
habilidades sociales en la etapa escolar se incluyen el respeto por los turnos, la escucha
hacia los otros nifios, la interpretacion y expresion de sefiales verbales y no verbales, como

asi también el inicio y mantenimiento de conversaciones.

Componentes y dimensiones de las habilidades sociales

Ya desde finales de la época del 1960, Lang (1968) sostenia que lo motor, lo
fisioldgico y lo cognitivo conforman un sistema de relaciones interdependientes en las
habilidades sociales. Luego, Caballo (2007) hace una distincion parecida a Lang (1968).
Distingue como componentes de la habilidad social al componente conductual, el cognitivo y
el fisiol6gico. En la actualidad, esta percepcion sigue vigente dado que, Vera-Garcia et al.
(2017) sefialan que las habilidades sociales estan integradas por componentes motores y
manifiestos (conducta verbal), emocionales y afectivos (ansiedad o alegria) y cognitivos
(percepcidn social, atribuciones, autolenguaje). De esta forma, pese a la distancia temporal
entre las propuestas, es dable observar que existe una concordancia entre los autores,

donde las habilidades sociales conforman un fendémeno multidimensional.

Dicho esto, el desempefio de las habilidades sociales se encuentra estrechamente
relacionado con procesos que intervienen de forma directa en la manera en que las
personas interpretan, procesan y responden al entorno social. Entre ellos se destacan la

capacidad para adquirir, transformar y utilizar activamente la informacion disponible, el
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conocimiento de las conductas socialmente apropiadas y de las normas que regulan dicha
interaccion, asi como el reconocimiento de distintas sefiales presentes en los intercambios

sociales.

Asimismo, resulta fundamental la empatia, entendida segun Vera-Garcia et al.
(2017) como la capacidad de comprender la perspectiva de la otra persona, y las
habilidades para la resolucion de problemas, que favorecen respuestas adaptativas ante las
diversas situaciones. De igual modo, influyen las estrategias de codificacion y los
constructos personales que orientan la manera en la que cada sujeto va a percibir,
interpretar y experimentar el mundo social. A estos procesos se les suman la percepcion
social y las habilidades de procesamiento de la informacion y los esquemas cognitivos, los
cuales ayudan a la persona a organizar las experiencias previas y permiten interpretar el

entorno.

En la presente revision se adapta la clasificacion de componentes propuesta por
Caballo (2007) puesto que el autor constituye uno de los principales referentes en el estudio
de las habilidades sociales y ofrece un modelo integrador. En cuanto al componente
conductual, este comprende al conjunto de comportamientos observables que los sujetos
manifiestan durante la interaccién social. Este componente incluye elementos verbales, no
verbales y paralinguisticos que, en conjunto, influyen en la calidad y eficacia de la
comunicacion con el otro. De esta manera, la conducta socialmente habilidosa no depende

Unicamente de lo que se dice, sino también de la forma en la que el mensaje es transmitido.

En este sentido, cuando se refiere a componentes no verbales, Caballo (2007)
destaca la mirada o contacto ocular, la expresion facial, los gestos, la postura corporal, la
orientacion del cuerpo, la proximidad fisica y otras conductas observables que acompafian a
la comunicacion. Dichos elementos son los que proporcionan informacién sobre lo que el
sujeto siente, qué emociones estan implicadas, asi como las intenciones y la disposicion

hacia el otro, favoreciendo o dificultando el intercambio social.
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Luego, en lo que refiere a los componentes paralinguisticos, estos hacen referencia
a las caracteristicas de la voz que acompafian el habla, asi como el volumen, el tono, la
velocidad, la latencia, la entonacion y la fluidez. “Aunque no forman parte del contenido
verbal del mensaje, son aspectos que influyen de forma significativa en la interpretacién que
realizan los interlocutores acerca de la comunicacion. Algunas sefiales vocales son capaces

de comunicar mensajes por si mismas” (Caballo, 2007, p. 62).

Consecuentemente el autor (2007) menciona los componentes verbales, por su
parte, estos comprenden el contenido del mensaje, la forma en la que se organiza el
discurso y la capacidad que tiene el sujeto para iniciar, mantener y finalizar una
conversacion de forma adecuada. De este modo, la claridad, la coherencia y la fluidez del
lenguaje van a favorecer el establecimiento de interacciones sociales. Las palabras
empleadas dependen de la situacion en que se encuentre una persona, su papel en esa

situacion y lo que esta intentando lograr (Caballo, 2007).

A diferencia del componente conductual Caballo (2007) se refiere a los componentes
cognitivos, sefialando que son aquellas habilidades que dependen de la forma en la que las
personas perciben, procesan e interpretan la informaciéon proveniente del contexto social.
Para el autor, los esquemas cognitivos implicados aqui, se construyen por medio de las
experiencias vividas, de la forma en la que estas son percibidas e interpretadas, como asi
también de los aprendizajes derivados de ellas y de la atencién que luego se dirige hacia
estimulos relacionados con situaciones similares, permitiendo asi interpretar el entorno. “El
esquema ha sido considerado como un patron que guia nuestro procesamiento cognitivo”
(Caballo, 2007, p. 89). De esta forma, antes de emitir una respuesta, el sujeto analiza las
caracteristicas de la situacion, interpretando las sefiales y selecciona la respuesta
considerando la més adecuada para alcanzar el objetivo social. Por ende, el sujeto

interpreta la realidad mediante sus esquemas disponibles.

Al mismo tiempo, Caballo (2007) menciona varios componentes cognitivos. Entre
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ellos, uno de los procesos mas relevantes es la percepcién social, y se entiende como la
capacidad para identificar e interpretar las sefiales que estan presentes durante la
interaccion, reconociendo asi expresiones faciales, posturas, gestos, el tono de voz y otros
factores que permiten al sujeto comprender el significado de cada situacién interpersonal.
Sin embargo, también se mencionan otros componentes como las habilidades para resolver
problemas y tomar decisiones, la empatia al igual que en Garcia et al. (2017), que permiten
ponerse en el lugar del otro y comprender la perspectiva y los estados emocionales de los
demas sujetos; de igual modo, otro componente son las estrategias de procesamiento de la
informacion, donde la persona selecciona y organiza los estimulos y responde de forma
adaptativa. Desde esta perspectiva, se puede decir que los componentes cognitivos
posibilitan que el sujeto a comprender las demandas del contexto. En consecuencia, cuando
estos procesos presentan dificultades, la calidad de las relaciones interpersonales y la

adaptacion al contexto social pueden verse afectadas.

Ademas de los componentes conductuales y cognitivos ya expuestos, las
habilidades sociales, segun el autor (2007) también comprenden un componente fisiol6gico
o emocional, el cual hace referencia a las respuestas organicas y afectivas que acompafian
el intercambio social. Dichas respuestas van a influir en la frecuencia cardiaca, la tension
muscular, la respiracion, sudoracion y otros indicadores fisiol6gicos que se manifiestan en
situaciones donde hay una alta demanda interpersonal. Desde esta perspectiva, “las
respuestas fisioldgicas tienen una estrecha relacion con las emociones que experimenta el

sujeto en el intercambio social” (Caballo, 2007, p. 96).

De esta manera, estados de miedo, ansiedad, inseguridad o verglienza incrementan
significativamente la activacion fisiolégica y como consecuencia interfieren en la ejecucion
de conductas socialmente habilidosas. Por ello, las emociones positivas de seguridad,
confianza y tranquilidad van a desempefiar un intercambio social favorable, permitiendo que

el sujeto pueda expresar sus emociones y pensamientos de forma asertiva. Asimismo, las
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respuestas fisioldgicas no determinan la eficacia por si solas, son un componente
necesario, pero no suficiente. Dado que, mantienen una interrelacién con los procesos
cognitivos y las conductas, los cuales, en conjunto, determinan la calidad de las relaciones
interpersonales, permitiendo al sujeto comprender las claves presentes en las interacciones,

regulando su conducta y seleccionando respuestas conformes a las demandas.

Tanto los componentes conductuales, cognitivos Y fisiolégicos expuestos hasta aqui
resultan interesantes a la hora de comprender las particularidades y desafios en los
diferentes diagnosticos como los es el Trastorno del Espectro Autista, en la que pueden

presentarse dificultades en varios de estos componentes.

Principales areas de habilidades sociales en la etapa escolar

Resulta pertinente poder abordar las principales areas de las habilidades sociales en
la infancia y la forma en la que se manifiestan en el desarrollo infantil. Esto aproxima a
responder a los objetivos especificos y la pregunta de investigacion. Por ello, Monjas
Casares (1993), mediante el Programa de Ensefianza en Habilidades de Interaccion Social
(PEHIS), organiza las HHSS infantiles en seis areas que permiten comprender el repertorio
de las conductas necesarias para la adecuada adaptacion social del nifio. Esto resulta til a
la hora de pensar especificamente en la poblacién infantil, dado que constituye uno de los
modelos mas citados en el &mbito educativo y psicoldgico. Segun la autora, dicho programa
comprende treinta habilidades sociales agrupadas en torno a las siguientes areas:
habilidades basicas de interaccion social, habilidades para hacer amigos y amigas,
habilidades conversacionales, habilidades relacionadas con los sentimientos, emociones y
opiniones, habilidades de solucién de problemas interpersonales y habilidades para

relacionarse con los adultos” (Monjas Casares, 1993).
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Principales areas de habilidades sociales en la infancia segin Monjas

Casares (1993)

Area de Habilidades Sociales

Principales Habilidades

Habilidades basicas de interaccién social

Sonreir, saludar, presentarse, agradecer,
pedir ayuda y mantener normas basicas de
cortesia.

Habilidades para hacer amigos y amigas

Iniciar y mantener relaciones con pares,
incorporarse al juego, compartir, cooperar,
ayudar y mostrar interés por los demas.

Habilidades conversacionales

Iniciar, mantener y finalizar conversaciones,
respetar turnos, escuchar, formular y
responder preguntas adecuadamente.

Habilidades relacionadas con sentimientos,
emociones y opiniones

Reconocer, expresar y regular emociones.
Expresar afecto, formular elogios, manifestar
desacuerdo y aceptar criticas.

Habilidades de solucién de problemas
interpersonales

Identificar situaciones problematicas,
analizar alternativas, anticipar
consecuencias y seleccionar respuestas
adecuadas.

Habilidades para relacionarse con adultos

Interactuar adecuadamente con adultos,
sequir instrucciones, pedir ayuda, expresar
necesidades y respetar normas.

Dicho esto, las areas propuestas por Monjas Casares (1993) como los componentes

desarrollados por Caballo (2007), resultan pertinentes para el presente estudio, dado que

permiten operacionalizar diferentes manifestaciones de las habilidades sociales durante la

infancia. La clasificacion propuesta por los autores descriptos puede ser articulada con las

dificultades descritas en el DSM-5-TR (American Psychiatric Association, 2022) para TEA,

particularmente con aquellas vinculadas a los desafios persistentes en la comunicacion e

interaccion social. De esta forma, las areas de interaccion con pares, conversacion,

comprension y expresion de emociones, relacion con los adultos y la resolucion de

situaciones interpersonales permiten delimitar aspectos de las habilidades sociales que

pueden verse comprometidas en esta poblacion durante la etapa escolar.
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Habilidades sociales en nifios con Trastorno del Espectro Autista

Como se desarroll6 hasta aqui, las habilidades sociales cumplen un rol indiscutible
durante la infancia y sobre todo en la etapa escolar, ya que le permiten al nifio establecer y
mantener el intercambio social con otros nifios y adultos, lo que le permite desenvolverse de
forma eficaz en los diversos contextos sociales. Ahora bien, Monjas Casares (1993) sefiala
gue los problemas interpersonales constituyen una caracteristica presente en numerosos
trastornos emocionales y conductuales y destaca que gran parte de las dificultades

psicoldgicas durante la infancia se encuentran vinculadas a relaciones interpersonales.

Desde esta perspectiva, los desafios en las habilidades sociales durante la infancia
no se limitan de forma exclusiva a la interaccién con otras personas, sino que pueden
repercutir en diferentes ambitos del desarrollo, especificamente cuando el contexto avasalla
al nifio, tal como sucede en la adaptacién escolar, en la interaccion con pares y adultos, que
forman parte de las demandas habituales del contexto. De esta forma, Monjas Casares
(1993) vincula la falta de competencia social con consecuencias como el rechazo, el
aislamiento, problemas emocionales y escolares, o incluso desajustes psicolédgicos y

psicopatologia infantil.

En el caso de los nifios que se encuentran dentro del espectro autista, dichas
dificultades adquieren relevancia dado que, las caracteristicas propias del trastorno pueden
comprometer diferentes dimensiones de la interaccion social y la comunicacién. En este
sentido, Bejarano Cajachagua (2012) sefiala la presencia de limitaciones en la interaccion
social y en las funciones comunicativas, junto con las dificultades relacionadas a la

flexibilidad mental, la conducta y otros aspectos del funcionamiento.

Estas dificultades adquieren relevancia en la etapa escolar, debido a que este
contexto demanda al nifio la participacion constante en situaciones de interaccién con pares

y adultos. De esta forma, Buitrago Silva y Gutiérrez Ospina (2023) identificaron dificultades
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en nifios y niflas con TEA al relacionarse con su entorno inmediato, particularmente en
habilidades como escuchar, saludar, presentarse, despedirse e iniciar, mantener y terminar
las conversaciones, asi como el desenvolvimiento dentro del contexto escolar. Estas
dificultades pueden afectar tanto la comunicacién como la posibilidad de establecer vinculos

con otros.

Ahora bien, tal como se mencioné al inicio de la revision, tanto la manifestacion
diagndstica como las habilidades sociales en el TEA presentan un caracter heterogéneo y
pueden desarrollarse con un adecuado apoyo. En consecuencia, las dificultades no deben
pensarse como estaticas, sino como aspectos susceptibles de aprendizaje y fortalecimiento
mediante intervenciones situadas, pensando en la singularidad del nifio y del entorno. En
este marco, es que resulta pertinente poder analizar aquellas estrategias terapéuticas
orientadas a favorecer la comunicacion, la interaccién y la participacién social de los nifios

gue se encuentran dentro del espectro autista.

Por lo expuesto, es dable mencionar que diversos programas de intervenciéon
psicoldgica que se llevan a cabo en la actualidad con nifios con TEA adoptan una
perspectiva conductual (Lord et al, 2005 como se cité en March et al, 2018). Muchos de
ellos se basan en el modelado y el refuerzo, la mediacién por pares o el uso de guiones e

historias sociales (Matson et al., 2007).

En este sentido, teniendo en cuenta la necesidad de favorecer las relaciones
interpersonales de los nifios con TEA, el uso de estrategias basadas en actividades con
animales especificamente entrenados (especialmente perros) como un enfoque de
intervencion complementario a las terapias convencionales es cada vez mas frecuente entre
los programas no farmacoldgicos para nifios diagnosticados con TEA (Hardy & Weston,
2020). Estas intervenciones han sido estudiadas por sus posibles aportes a la calidad de
vida y el bienestar biopsicosocial del nifio, ya que trabajan justamente en las habilidades

sociales, lo que, en consecuencia, puede repercutir positivamente, en la educacion escolar
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y, sobre todo, en las interacciones interpersonales del nifio.

Terapias Asistidas por Perros (TAP)

Historia

En este recorrido, uno de los primeros antecedentes se sita en 1792 con el trabajo
del doctor William Tuke en Inglaterra, quien utilizé por primera vez a los animales en el
tratamiento de personas con problemas de salud mental buscando favorecer un abordaje

alejado de los métodos coercitivos (Martinez, 2008).

Posteriormente, durante 1944 y 1945 se desarrollaron nuevas experiencias de
incorporaciéon de animales en contextos de rehabilitacién. Sin embargo, un antecedente
relevante para el desarrollo posterior de las Intervenciones Asistidas con Animales (IAA), se
encuentra en el trabajo de Levinson, quien en 1969 utiliza por primera vez el término Pet
Therapy y publicé la obra Psicoterapia Infantil Asistida con Animales. Dicha publicacién
constituye un antecedente relevante para el posterior desarrollo de programas de
intervencion asistida con animales (IAA) y para la creacion de organizaciones destinadas al
estudio de la relacion entre seres humanos y animales. Ademas, fue el primero en detallar
los beneficios terapéuticos que produce el contacto con animales. Dicho trabajo permitié
visibilizar el gran potencial terapéutico del vinculo entre nifios y animales, favoreciendo asi,

el posterior desarrollo de programas e investigaciones.

A partir de la década de 1970, las IAA comenzaron a expandirse sobre todo en
Estados Unidos, al tiempo que se fueron desarrollando investigaciones que estaban
dirigidas a analizar los posibles aportes en diferentes procesos terapéuticos, de
rehabilitacion y médicos. (Martinez 2008 como se cité en Caban Huertas et al. 2014). De
esta forma, Gutiérrez et al. (2007) sefalaron beneficios asociados al desarrollo de
habilidades verbales y motoras tanto finas como gruesas en nifios con Sindrome de Down y

autismo. Posteriormente en 1990, La Delta Society y otras organizaciones fundaron la
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International Association of Human-Animal Interaction Organizations (IAHAIO), orientada a
promover la investigacion, el desarrollo de protocolos y estandares, y el reconocimiento de

las IAA (Martos Montes et al., 2015).

En relacion a los autores expuestos hasta aqui, Del Col (2023) coincide en decir que
las Terapias Asistidas con Animales (TAA) han experimentado una gran expansioén desde
sus inicios. De esta manera, las IAA se fueron consolidando progresivamente como un
campo de intervencién con sus respectivas modalidades y objetivos, asi como el tipo de

animal.

Intervenciones Asistidas con Animales (IAA), Terapias Asistidas con Animales (TAA)

y sus diferencias con AAA 'y EAA

En el marco de las diversas alternativas de intervencion utilizadas en el abordaje del
TEA, las Intervenciones Asistidas con Animales (IAA) adquieren relevancia, puesto que
constituyen un campo que incorpora animales previamente seleccionados con el propésito
de favorecer la calidad de vida de los sujetos. Mediante objetivos terapéuticos, generan
beneficios gracias al contacto entre el vinculo animal- persona, tanto a nivel social, fisico y

cognitivo (Pulgarin Tavera & Orozco Sena, 2016 como se citdé en Lopez Armero, 2025).

Al ser intervenciones donde se incorpora al animal de forma intencional con el
propésito de favorecer la calidad de vida de las personas, con objetivos sociales,
educativos, preventivos y/o terapéuticos, las intervenciones requieren la direccion de
profesionales del &mbito de la salud o de educacion, de acuerdo a objetivos planteados
(IAHAIO, 2018). Del mismo modo, dentro del campo pueden distinguirse diferentes
modalidades de intervencion. De acuerdo con la clasificacion retomada por Kruger y Serpell
(2006, como se cité en Del Col, 2023) pueden reconocerse tres tipos de Intervenciones
Asistidas con Animales: Terapia (TAA), Educacion (EAA) y Actividades (AAA). En el caso de

las AAA, a diferencia de las TAA, los animales visitan a los pacientes, normalmente en un
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contexto de contacto con la naturaleza. Estas no cuentan con unos objetivos terapéuticos
especificos, por lo que la interaccion se da de forma espontanea, sin una planificacion que
prevea la duracion de la actividad o las metas a alcanzar (Goddard & Gilmer, 2015; Mills &

Hall, 2014, como se cit6 en Garcia-Maurifio et.al, 2017).

Por su parte, las Terapias Asistidas con Animales se desarrollan dentro de un
proceso terapéutico estructurado y cuentan con objetivos y tiempos previamente
establecidos. De hecho, Del Col (2023) sefiala que, cuando las IAA se desarrollan en
contextos clinicos y sanitarios, las intervenciones animales aplicadas a la terapéutica
humana se denominan Terapia Asistida con Animales (TAA). Desde esta perspectiva, Avila
Alvarez et al. (2013) afirman que es una modalidad de intervencion terapéutica en la que el
animal es un integrante del proceso de socializacion, rehabilitacion, integracion y
reeducacion del sujeto. Al mismo tiempo, los autores coinciden al concebir al perro como

coterapeuta dentro del tratamiento, interviniendo como facilitador y motivador.

Gracias a la relacién que se genera entre el paciente y la presencia del animal se
rompen las barreras que se forman con el terapeuta, siendo el animal un facilitador dentro
del proceso de intervencion en nifios que presentan desafios o alteraciones en el desarrollo,
en la conducta como asi también en personas que atraviesan situaciones de exclusion
social. Se puede trabajar tanto de forma individual como grupal, asi como también se puede

utilizar mas de un animal (Avila Lopez, 2012).

En concordancia con esto, Villalta Gil y Ochoa Guerre (2007) manifiestan que la TAA
esta disefiada para mejorar el funcionamiento cognitivo, social, fisico y emocional del
paciente, con objetivos predisefiados y tiempo delimitado. En la que se incorpora un animal
como parte integral del proceso de tratamiento terapéutico para promover mejoras en las
funciones fisicas, psicosociales y/o cognitivas (Martos Montes et al. 2015 como se citd en

Del Col 2023).
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Dentro de las TAA, los perros constituyen uno de los animales mas utilizados. En
consecuencia, las Terapias Asistidas por Perros (TAP) pueden entenderse como una
modalidad especifica de las TAA, en la que el perro participa de manera planificada dentro

del proceso terapéutico orientado al logro de objetivos determinados.

En concordancia con Villalta Gil y Ochoa Giierre (2007), Avila Alvarez et al. (2013),
Del Col 2023 y Lopez Armero, (2025), Aguiar et al., 2025 manifiestan que las TAP
representan una modalidad de intervencién terapéutica en la interaccién entre pacientes y
perros entrenados se incorpora de forma intencionada, sisteméatica y con el objetivo de

mejorar variables fisicas, cognitivas y sobre todo sociales y emocionales.

Fundamentos tedricos y mecanismos de accion de las TAP en relacion con el TEA

Una vez delimitado el concepto de TAP, resulta pertinente abordar los fundamentos
gue permiten comprender y responder por qué los perros pueden constituirse en
facilitadores dentro de determinadas intervenciones terapéuticas para nifios que se
encuentran dentro del TEA. De esta forma, se destacan las caracteristicas propias del perro
como facilitador y motivador dentro del tratamiento y el proceso de intervencion. La literatura
describe diversos beneficios potenciales que son asociados a la incorporacién del perro en
las intervenciones, particularmente en aspectos vinculados con la interaccion social, la
comunicacion y la regulacién emocional. Los perros generan cantidad de beneficios en las
personas, se caracterizan por ser no verbales y crear un vinculo natural al no emitir juicios.
En el caso de personas con TEA, su presencia les hace sentir comodos e importantes, lo
gue facilita el aprendizaje de distintas destrezas necesarias para adaptarse mejor a su
entorno como la participacion, el disfrute y la motivacion intrinseca. Esto favorece su
autonomia y su participacion en la vida diaria (Arbesu Garcia, 2021; London et al., 2020

como se citdé en Lopez Armero, 2025).

Signes Llopis (2009) escribe sobre el rol del perro, este actia como un estimulo
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multisensorial y rompe la monotonia propiciando mucha interaccién. El perro cataliza
interacciones, mejora la autoestima, es una buena distraccion, a la vez que mejora la
sensacion de seguridad. Es un facilitador social, por lo que aumenta la motivacion del
paciente. También es dable mencionar que el perro es un iniciador del juego, y es parte de
la naturaleza en medio de la terapia o actividad. Ademas, segun el autor (2009), los nifios lo
pueden utilizar como un objeto transicional. Asi, se puede trabajar la atencion, la
concentracion, la sensibilidad, amor sin propiedad, el compartir vivencias y el &rea socio-

emocional.

De igual modo, a partir de la revision de diferentes estudios, Jara Gil y Chacén
Lépez (2017), con modificaciones posteriores basadas en Avila Alvarez et al (2020), se
pueden identificar diversos beneficios asociados a la TAP en personas con TEA, los cuales
pueden organizarse en tres dimensiones: fisica-psicomotora, neurocognitiva y psicosocial-

emocional.

Tabla 3
Beneficios asociados ala TAP en personas con TEA segun Jara Gil y

Chacén Lépez (2017), con modificaciones posteriores basadas en Avila Alvarez et

al. (2020).
Dimension Beneficios Principales

Fisica Psicomotora Favorece la movilidad, la manipulacién de objetos y la coordinacion éculo-
manual.
Ayuda a construir y mejorar la postura y el equilibrio.
Posibles efectos en la reduccidn de patrones y conductas estereotipadas.
Favorece el contacto fisico y ocular.

Neurocognitiva Beneficios en la percepcion, la atencion y la concentracion.
Estimulo para nuevos aprendizajes.
Mejoras y aprendizajes referidos a la comunicacion.

Psicosocial y Disminucion de la ansiedad y el estrés.

Emocional Aumento de la sensacion de seguridad y confianza.
Expresion de emociones positivas, afectividad y empatia.
Impulso de la socializacion, favoreciendo la relacién con otros y con el
entorno. Regulacion de la agresividad y mayor control de impulsos.
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En relacion a ello, Doménech Mufioz (2025) en su revision bibliogréafica, identifica
resultados que sugieren una asociacion entre la implementacion de TAP en nifios en edad
escolar que se encuentran dentro del TEA y el aumento de habilidades sociales y
comunicativas producido por estas intervenciones. Al mismo tiempo aumentan los
comportamientos positivos y la interaccion social con los demas y se reducen las conductas
sociales negativas y el aislamiento social, al igual que las agresiones caracteristicas del
TEA. Segun Garcia-Maurifio et.al. (2017) la presencia de un perro puede aumentar la
comunicacion y las conductas no verbales positivas, algo que permitiria a los nifios con

discapacidad el desarrollo de habilidades para obtener refuerzos de su ambiente natural.

De acuerdo con ello, hay concordancia con lo que manifiesta el Centre de Terapies
Assistides amb Cans (CTAC), el cual refiere que las TAP en personas con TEA aumentan
considerablemente la interaccion social, disminuye las conductas autoestimulatorias,
incrementan el juego y promueven en el nifio con autismo mayor y mejor uso del lenguaje.
Asimismo, la utilizacion de perros en el tratamiento se esta mostrando potencialmente
beneficiosa y favorece que la persona con TEA pueda percibir el espacio terapéutico como
menos intimidante y confortable, a la vez que el can es un mediador entre los nifios.
Ademas, Lopez Armero (2025) manifiesta que entre los mecanismos de accién se destacan
el estimulo multisensorial, la imitacion, contacto fisico y el juego, en conjunto a la
generacion de tranquilidad, sensacion de afecto, refuerzo de conductas deseadas y

reduccién de estrés.

A la vez, cabe aclarar que, en las TAP, el perro por si solo no es curativo. Su papel
es de coterapeuta y debe estar guiado por un profesional de la salud, quien, junto a un
profesional de la conducta canina, se encargara de desarrollar y dirigir las sesiones para
garantizar su efectividad y el bienestar de todos los involucrados (Benedito Monle6n et al.,
2017). Ahora bien, para la aplicacién se elabora una programacion que incluye los objetivos,

la actividad, los materiales y la duracién de cada sesion, segun las necesidades (Goddard &
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Gilmer, 2015; Reed, Ferrer & Villegas, 2012 en Garcia-Maurifio et.al, 2017), y se registra el
progreso del paciente (Balluerka, et al., 2014; Lubbe & Scholtz, 2013; Reed et al., 2012 en
Garcia-Maurifio et.al, 2017). La presencia de objetivos terapéuticos previamente
establecidos y la direccion de la intervencién por parte de profesionales permite diferenciar
las TAP de las Actividades Asistidas con Animales (Chitic, Rusu & Szamoskozi, 2012 en

Garcia-Maurifio et.al, 2017).

Evidencia cientifica y limitaciones

La evidencia disponible ha identificado diferentes resultados asociados a la
implementacién de TAP en nifios con TEA. Se han informado resultados favorables
asociados a su implementacion. La evidencia resalta la disminucion de las conductas de
fuga, disminucion de conductas estereotipadas, tolerancia ante los tiempos de esperay la
frustracion, aumento de la interaccion social y habilidades sociales en general. Diversos
autores sefialan también el aumento del contacto ocular, aumento de la comunicacion
verbal y no verbal, aumento del aprendizaje, aumento de la comprensién y seguimiento de
instrucciones, reduccién en los niveles de estrés y ansiedad, entre otros (Signes Llopis,

2014 como se cité en Pulgarin Tavera & Orozco Sena, 2016).

En relacion especificamente con las habilidades sociales, Funahashi et al. (2014
como se citd en Garcia-Maurifio et.al., 2017) registraron un incremento de las conductas
sociales positivas en pacientes diagnosticados con TEA durante las sesiones de TAP. Los
autores plantearon que la participacién de un perro podria contribuir a potenciar otros
métodos terapéuticos, observdndose mejoras relacionadas con la comunicacion con el
terapeuta y la tolerancia al contacto fisico, como también el afecto y el entrenamiento en

habilidades sociales basicas y autoestima (Garcia-Maurifio et.al., 2017).

Por su parte, Avila et al. (2022) manifiestan que la implementacion de la TAP aporta

mejoras estadisticamente significativas en las relaciones sociales nifio-perro (mirar al perro,
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tocarlo, hablarle y participar en una actividad con el animal) y las relaciones nifio-terapeuta
(mirar al terapeuta y hablarle); a la vez que mejora las habilidades de comunicacion e
interaccion social, ambos elementos esenciales para la participacion social. De esta forma,
sugiere que este tipo de intervencidn puede ser una terapia no farmacoldgica beneficiosa

como enfoque complementario dentro de la atencion comunitaria para nifios con TEA.

Con lo expuesto hasta aqui, se puede decir que las TAP estan teniendo una gran
expansion a nivel internacional y presentan un potencial particularmente relevante en
aguellas dimensiones vinculadas con la interaccién social, la comunicacion, la expresion
emocional y la participacion, aspectos estrechamente relacionados con las habilidades
sociales abordadas en el capitulo anterior. Sin embargo, dichos resultados deben

interpretarse con cautela.

En consecuencia, las TAP pueden ser consideradas como una estrategia terapéutica
complementaria con potencial para favorecer diferentes dimensiones del funcionamiento de
nifios que se encuentran dentro del TEA, particularmente aquellas relacionadas a la
interaccion y la comunicacion social. Sin embargo, la heterogeneidad de las intervenciones,
las caracteristicas individuales de la persona y las limitaciones de la evidencia disponible
hacen que sea necesario continuar profundizando en investigaciones que permitan poder
delimitar cuales son los aportes especificos y bajo qué condiciones pueden resultar mas

beneficiosas.

Método

Se considera el método como aquel proceso que el investigador realiza para
responder a su pregunta de investigacion y de esta forma generar un conocimiento nuevo
(Mendizébal, 2006). Para el presente estudio, se decidi6 utilizar un enfoque de revision
bibliografica sistematica, que implicd seguir pasos especificos para garantizar que los datos

recolectados fueran relevantes, exhaustivos y replicables. En este sentido, Blanco Pefa
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(2024) manifiesta que la revision sistematica constituye una metodologia con valor propio
dentro de la investigacion bibliografica que busca sintetizar, contrastar y reflexionar sobre
las evidencias existentes para generar nuevo conocimiento tedrico de forma rigurosa y

sistematizada.

Esto significé seguir una serie de pasos disefiados para encontrar, seleccionar y
analizar estudios que realmente proporcionen informacién sobre los aportes de las Terapias
Asistidas por Perros en dimensiones de las Habilidades Sociales de nifios con Trastorno del
Espectro Autista que se encuentren dentro de la Etapa Escolar, considerando esta tltima

entre los 6 a los 12 afos.

La eleccién de una revision sistematica resulté pertinente debido a la necesidad de
reunir, organizar y analizar criticamente la evidencia disponible sobre las TAP en una
poblacion y dimensién especificas. Asimismo, permitié comparar investigaciones con
diferentes disefios metodologicos e identificar coincidencias, diferencias y limitaciones en
sus resultados. La utilizacion de los lineamientos PRISMA permitié, a su vez, sistematizar y

transparentar el proceso de identificaciéon, seleccién e inclusién de los estudios analizados.

Procedimiento metodolégico

Se realiz6 una estrategia de busqueda para localizar investigaciones pertinentes al
objeto de estudio. Para ello, se tomaron articulos cientificos extraidos de las siguientes
bases de datos: Dialnet, PubMed, ERIC, DOAJ, Lilacs, Redalyc. El recorte establecido
contempl6 publicaciones correspondientes a los ultimos quince afios, comprendidas entre

enero de 2011 a 2026, sin restriccion geografica y publicadas en espafiol o inglés.

En la estrategia de basqueda se utilizaron términos y combinaciones de palabras
clave que fueron establecidas con anticipacion: Terapias Asistidas por Perros (TAP),
Habilidades Sociales, Trastorno del Espectro Autista (TEA) y Etapa Escolar. Se utilizaron

términos en las diferentes bases de datos y operadores booleanos (AND, OR, NOT) para
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afinar la busqueda. Con el propdésito de ampliar el alcance de busqueda y reducir el riesgo
de excluir estudios relevantes, en lugar de utilizar una Unica ecuacion de busqueda, se
disefiaron y aplicaron las siguientes blsquedas adaptadas a las caracteristicas técnicas de
cada base de datos cuando fuera necesario y corresponden a: ("dog-assisted therapy" OR
"therapy assisted by dogs") AND ("autism spectrum disorder” OR autism OR ASD); ("dog-
assisted therapy") AND ("autism spectrum disorder" OR autism OR ASD) AND ("childhood"
OR "children") y ("Animal-Assisted Therapy" OR "Dog-Assisted Therapy") AND (autism OR
TEA) AND ("social skills" OR "social interaction") AND children y sus respectivas versiones
en espafol. A medida que se analizaron los resultados de las busquedas iniciales, se

procedi6 a ajustar los términos y las estrategias de busqueda.

Para garantizar que el proceso fuera transparente y reproducible, la investigacién se
llevoé a cabo utilizando los lineamientos de la metodologia PRISMA, la cual asegura la
transparencia en la seleccion de la evidencia cientifica y respalda la validez de los
resultados obtenidos. Esto ayudé a sistematizar cada etapa, desde la identificacion de los
estudios hasta su seleccion y andlisis final, favoreciendo de esta forma, la transparencia y la
replicabilidad de los resultados obtenidos. Asimismo, la definicion de criterios de inclusion y
exclusion constituyd un paso fundamental para poder determinar qué estudios cumplian con
las condiciones necesarias para ser considerados, pertinentes y confiables para esta

revision.

De un total de 45 articulos preseleccionados a partir de la lectura del titulo que
presentaban caracteristicas compatibles con algunos de los criterios de inclusion, se realizd
un analisis mas exhaustivo con la lectura de los resimenes y gracias a esta segunda
instancia de evaluacion, se seleccionaron 21 articulos para la recuperacion del texto
completo. Sin embargo, se descartaron 3 por no ser de libre acceso, siendo 18 los
evaluados a texto completo. Finalmente, tras el analisis integral de los estudios luego de la

lectura completa, se seleccionaron 9 articulos para la elaboracién de la presente revision
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sistematica.

Ahora bien, los estudios finalmente incluidos fueron aquellos que cumplian en la
totalidad con los criterios de inclusion establecidos previamente: investigaciones que
abordan las Terapias Asistidas por Perros, Terapias Asistidas con Animales que se centren
en perros, en nifios en etapa escolar o la edad de 6 a 12 afios diagnosticados con Trastorno
del Espectro Autista; estudios que analizaran las habilidades sociales o alguna de sus
dimensiones relacionadas, tales como la interaccién social, la comunicacion social, la
reciprocidad, la expresion emocional, el reconocimiento, los vinculos con pares o el
aislamiento social; articulos cientificos publicados en revistas académicas durante los
Gltimos 15 afios de acuerdo con el periodo establecido en la metodologia; estudios
publicados en inglés o espafiol, investigaciones cuyo texto completo se encontrara

disponible para su andlisis, y estudios realizados en cualquier pais.

Por otro lado, se excluyeron aquellos estudios que no cumplieran con los criterios
establecidos para la poblacidn, tipo de intervencioén, variables de interés, el rango etario, el
diagndstico, el tipo de publicacion, el idioma, el periodo temporal o la disponibilidad del texto
completo. De esta manera, se excluyeron investigaciones realizadas exclusivamente con
poblaciones diferentes de nifios en etapa escolar con TEA; estudios de Intervenciones
asistidas con otros animales, Terapias Asistidas con otros animales; estudios centrados
exclusivamente en adultos, adolescentes o adultos mayores; investigaciones que no fuera
posible identificar especificamente a la poblaciéon con TEA; publicaciones que
correspondieren a investigacion gris; publicaciones en idiomas distintos del espafiol o
inglés: estudios publicados por fuera del periodo temporal establecido de 15 afios; y

aquellos cuyo texto completo no pudiera ser consultado para evaluar su pertinencia.

La evaluacion de los estudios seleccionados se realizé considerando diferentes
aspectos metodologicos, entre ellos el disefio de la investigacion, los procedimientos

empleados para la recopilacién de datos, el tamafio de la muestra y las estrategias que
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fueron utilizadas para su analisis, Estos aspectos permitieron realizar una valoracién critica
de las caracteristicas metodologicas y de la pertinencia de los estudios incluidos en la
revision. Posteriormente, la extraccion de datos, se llevé a cabo de forma sistematica,
mediante el registro de la informacion relevante de cada investigacion en un formato
estructurado (Figura 2). Al mismo tiempo, se mantuvieron principios de escritura académica,
donde cada fuente fue citada en estricto cumplimiento de las Normas APA (séptima edicion)

asegurando transparencia y reconocimiento a los autores originales.

Alli se contemplaron aspectos como el tipo de estudio, la metodologia empleada, las
caracteristicas de la muestra, la particularidad de la intervencién de la Terapia Asistida con
Animales, exclusivamente en las TAP, las dimensiones de las habilidades sociales
evaluadas y los principales resultados obtenidos. Dicha organizacion facilité la comparacion
entre los estudios y permitié realizar una sintesis de los principales hallazgos, identificando
asi, coincidencias, diferencias y tendencias en torno a los aportes de las TAP en
dimensiones de las habilidades sociales de los nifios en etapa escolar diagnosticados con

TEA.

La figura 1 presenta el proceso de seleccion de las unidades de analisis mediante el
diagrama de flujo PRISMA. La estrategia de busqueda implementada en las diversas bases
de datos permitio identificar un total de 147 registros bibliogréaficos. En una primera
instancia, se realizé la seleccion mediante la lectura de los titulos, a partir de la cual se
identificaron 62 articulos potencialmente pertinentes. Posteriormente, tras la eliminacion
manual de los registros duplicados, quedaron 45 articulos para continuar con el proceso de

evaluacion.

A continuacion, se llevo a cabo la lectura de los resimenes, a partir de la cual se
seleccionaron 21 articulos para la evaluacion de la lectura del texto completo. Sin embargo,
hubo 3 que no se recuperaron, pues no eran de libre acceso. De esta manera, fueron 18 los

articulos evaluados a texto completo. Finalmente, luego de un andlisis exhaustivo de los
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textos completos y de la aplicacion estricta de los criterios de inclusion y exclusion
previamente establecidos, se seleccionaron 9 articulos que cumplieron con los requisitos
necesarios para formar parte de la presente revision sistematica. Los 9 excluidos fueron
porque: la poblacion se encontraba fuera del rango etario establecido (n = 1), la intervencién
realizada era exclusivamente con otra especie animal (n = 1), la actividad era asistida con
perros, pero no correspondiente a una intervencién terapéutica (n = 1) y por ultimo, la
intervencion o revision se realizé con multiples especies, pero sin resultados especificos o

representativos para perros (n = 6).

Figura 1

Diagrama de flujo PRISMA 2020 (Page et al., 2021).
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Para finalizar, en relacién con los aspectos éticos, al tratarse de una revision
sistemética basada en fuentes de informacién, no se realiz6 recoleccion directa de datos
con participantes, por lo que no fue necesaria la aplicacién de consentimiento informado.
Asimismo, se respetaron los principios de integridad académica mediante la correcta

citacion y referencia de las fuentes utilizadas.

Resultados

La presente revision sistematica tuvo como objetivo general analizar los aportes de
las Terapias Asistidas por Perros (TAP) en dimensiones de las habilidades sociales en

nifios en etapa escolar con diagndstico de Trastorno del Espectro Autista (TEA).

De las 9 publicaciones seleccionadas para el andlisis y posterior respuesta a la
pregunta de investigacion, se encuentran: 1 revision sistematica que utilizé la metodologia
PRISMA (Galvany-Lopez et al.,2024), 2 revisiones bibliogréficas de caracter narrativo critico
(Berry et al., 2012; Jorge et al., 2021), 2 estudios piloto, uno de intervencién con disefio pre-
post sin grupo control (Giuliano et al., 2025) y otro de métodos mixtos con muestreo por
conveniencia y comparacion segun capacidad verbal (Kilmer et al., 2025), 2 ensayos
controlados aleatorizados (Van Der Steen et al., 2025; Wong et al., 2026), 1 estudio
experimental de caso Unico con condicién control (Silva et al., 2011) y 1 estudio

observacional sistemético de casos (Solé et al., 2023).

Los resultados se presentan considerando diferentes aspectos de los estudios
analizados, entre ellos, el tipo de intervencion, las caracteristicas del programa, la poblacién
a la que fue destinada, los disefios metodolégicos e instrumentos de evaluacion utilizados,
las dimensiones de las habilidades sociales abordadas y los principales resultados

identificados en cada investigacion.

De acuerdo con los hallazgos de la revision, los resultados vinculados con las

habilidades sociales pueden organizarse en diferentes areas de analisis. Entre las



55

dimensiones identificadas con mayor presencia se encuentran la comunicacion social, la
interaccion con pares, la expresion, reconocimiento y regulacion emocional, la motivacion,
iniciativa y reciprocidad social, el aislamiento y/o retraimiento social. De igual modo, algunos
estudios también analizaron aspectos vinculados con el contacto visual, la conducta social y
las relaciones con pares. Por ello, los resultados obtenidos en estas dimensiones fueron
heterogéneos entre las investigaciones, observandose tanto efectos favorables de las
intervenciones como resultados no tan significativos. Para facilitar la organizacién y
comparacion de los hallazgos, se presenta a continuacion la figura 2 como resumen de los

estudios incluidos:

Figura 2
Caracteristicas y principales hallazgos de las publicaciones incluidas en la

revision sistematica
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Ahora bien, con el propésito de responder a los objetivos planteados, los hallazgos

fueron organizados por categorias tematicas que permitieron identificar convergencias,
divergencias y patrones recurrentes en las investigaciones seleccionadas para la revision.

Las dimensiones que emergieron fueron: a) utilizacién de Terapias Asistidas por Perros

como recurso de intervencion; b) avances conceptuales, metodoldgicos y sustento cientifico

de las TAP; c) dimensiones de las habilidades sociales abordadas en las intervenciones; y

d) cambios observados en las habilidades sociales a partir de las TAP.

Utilizacidén de Terapias Asistidas por Perros como recurso de intervencién

El analisis de los estudios incluidos en la presente revisiébn muestra que las TAP

fueron implementadas mediante modalidades diversas, pero comparten como caracteristica
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propia la incorporacion intencional del perro dentro de las actividades estructuradas y
orientadas a objetivos sociales, comunicativos, emocionales o conductuales, dirigida por
profesionales. De esta manera, Berry et al. (2012), Jorge et al. (2021) y Galvany- Lépez et
al. (2024) coinciden en presentar al perro como un recurso facilitador dentro las
intervenciones planificadas con objetivos especificos. Respecto a ello, Berry et al. (2012)
describen intervenciones breves e individuales, mediadas por terapeutas y dirigidas a
favorecer la conducta social, mientras que Galvany-Lépez et al. (2024) caracterizan la TAP
como una intervencién estructurada y dirigida a objetivos. Jorge et al. (2021) por su parte,
destacan el caracter complementario y como otros autores, la funcién del animal como

facilitador.

Ahora bien, la utilizacién estructurada también se observa en los estudios empiricos,
nuevamente mediante diversas modalidades. Silva et al. (2011) compararon sesiones de 45
minutos con vy sin la presencia del perro de terapia, manteniendo constantes el terapeuta, el
orden, las actividades y la duracién. En cambio, Giuliano et al. (2025) y Kilmer et al. (2025)
desarrollaron intervenciones de mayor duracion y con actividades mas variadas. Por su
parte, Giuliano et al. (2025) fueron los que implementaron un programa grupal de 90 dias y
12 sesiones semanales, en las que realizaron actividades de cepillado, alimentacién, paso,
ordenes, espera de turnos y juegos estructurados. Kilmer et al (2025) por su lado,
desarrollaron una intervencion de 8 a 12 semanas con sesiones de 30 a 45 y combinaron
juego, integracion sensorial y estrategias de socializacion y afrontamiento. En este Gltimo
estudio, el perro también fue utilizado como recurso de regulacién, confort y facilitador, y su
entrenamiento permitié adoptar algunas actividades a las diversas capacidades verbales de

los nifios.

En este punto, es interesante traer a colacion a Solé et al. (2023) como a Wong et al.
(2026) que incorporaron al perro, pero dentro de intervenciones realizadas en instituciones

escolares para favorecer la interaccion y la comunicacion. Solé et al. (2023) desarrollaron
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durante tres meses sesiones individuales de 50 minutos combinando actividades de
estimulacion cognitiva con dos perros en la intervencion. Sin embargo, Wong et al. (2026)
en cambio, implementaron 8 sesiones en escuelas de educacién especial, en las que los
nifios trabajaban en duplas junto a docentes, asistentes, perro y guia. En ambos casos, el
perro se integré a actividades planificadas, aunque en Wong et al. (2026) incorpora tareas

vinculadas con el contacto visual, el lenguaje, los juegos interactivos y el cuidado del perro.

Sin embargo, una modalidad distinta se ve en Van Der Steen et al. (2025) puesto
gue compararon tres condiciones, la terapia con perro real, con perro robot y un grupo sin
tratamiento. Asimismo, la terapia con el perro real comprendio 5 sesiones mediante
actividades de reconocimiento de emociones, confianza social, cooperacion y coordinacion
con el animal. De esta forma, mientras algunos estudios analizaron distintas formas de
integrar al perro dentro de las intervenciones terapéuticas o educativas se puede ver una
diferencia en Van Der Steen et al. (2025) pues ellos incorporaron la condicion comparativa
gue permite diferenciar la intervencién con un animal real de una alternativa artificial. Sin
embargo, los documentos incluidos describen diferencias en duracién, frecuencia, contexto
y modalidad individual o grupal pero mas alla de ello, los autores coinciden en incorporar al
perro de manera planificada dentro de las actividades orientadas a la interaccion,
comunicacion, regulacion, cooperacion, participacion social y regulacién emocional, siendo
esto lo que la diferencia de otro tipo de intervenciones. Asi, el animal aparece como un
recurso integrado a la intervencién con fines terapéuticos y como un facilitador o mediador

de la interaccion del nifio con terapeutas, educadores y pares.

Caracteristicas conceptuales, metodolégicas y sustento cientifico de las TAP

En cuanto a la reglamentacion, en el contexto regional se observa un desarrollo
normativo aun limitado. Ahora bien, el analisis de los estudios incluidos muestra que las
TAP presentan una delimitacién conceptual y metodoldgica heterogénea. De esta forma, en

lo que refiere a lo conceptual, Berry et al. (2012), Jorge et al. (2021) y Galvany-Lépez et al.
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(2024) coinciden en comprender la participacion del perro como parte de una intervencion
con finalidad terapéutica. Sin embargo, Berry et al. (2012) diferencian tempranamente los

perros de terapia de los de asistencia.

Por su parte, Jorge et al. (2021) los presentaban como un recurso terapéutico
complementario. Ahora bien, ya en 2024, Galvany- Lépez et al. (2024) aportan una
delimitacion mas precisa al conceptualizarse como intervencion estructurada, orientada a
objetivo e implementada por profesionales y con la participacién intencional del perro. Sin
embargo, hoy en dia las denominaciones y modalidades de intervencion siguen

coexistiendo.

De esta delimitacion conceptual se acompafia también la diversificacion
metodoldgica. Los primeros trabajos incluidos aportan evidencia mediante revisiones y
disefios de caso Unico, como Silva et al. (2011), mientras que investigaciones posteriores
incorporaron procedimientos observacionales sistematicos, estudios pilotos y varias fuentes
de medicién. De esta forma, Solé et al. (2023) utilizaron un sistema de observacion
especifico para las intervenciones con animales. Por su lado, Giuliano et al. (2025)
combinaron indicadores fisioldgicos con valoraciones parentales y de guias, mientras que

Kilmer et al. (2025) ingresaron registros observacionales con instrumentos estandarizados.

A su vez, Van Der Steen et al. (2025) y Wong et al. (2026) introducen un mayor
control experimental con ensayos controlados aleatorizados. El primero permitioé contrastar
una investigacion con perro real frente a un perro robot y un grupo sin tratamiento, mientras
gue Wong et al. (2026) compararon la TAP con un grupo control en una muestra mas
amplia, por ende, ambos trabajos complementan los resultados de los estudios de casoy
piloto al permitir evaluar con mayor control si los cambios observados pueden relacionarse
con la intervencién. Sin embargo, el aumento del rigor metodoldgico no se tradujo en

resultados favorables para todas las variables.
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Dimensiones de las habilidades sociales abordadas en las intervenciones

Las investigaciones incluidas para la revision abordaron las dimensiones descritas
en el marco teédrico y se corresponden a la interaccion social, la comunicacion verbal y no
verbal, el contacto visual, expresion y regulacién emocional, iniciativa social, conducta
prosocial, relaciones con pares, retraimiento y aislamiento. Sin embargo, se observa una
mayor coincidencia entre los autores en torno a la interaccion, la comunicacion y
componentes socioemocionales, mientras aparecen resultados mas variables en
aislamiento, conducta prosocial y vinculos con pares. Ahora bien, las mas recurrentes
fueron la comunicacion verbal y no verbal y la interaccion social. Berry et al. (2012) y Jorge
et al. (2021) recuperan resultados que son favorables en interaccién, comunicacion,
lenguaje y conexidn social, mientras que Silva et al. (2011) observé en presencia del perro,
mayor contacto visual, sonrisas y conductas afectivas junto con una disminucion del
aislamiento. Dichos hallazgos coinciden incluso con Solé et al. (2023), pues ellos
manifiestan que el participante con TEA present6 una interaccion comunicativa bidireccional
mas sostenida con el educador, mayor iniciativa y peticiones durante la intervencion. A la
vez concuerdan con los demas autores al sefialar que fueron las dimensiones en las que se

informaron mas cambios favorables.

Sin embargo, los resultados muestran que la comunicacion social puede
manifestarse de forma diversa segun la singularidad de cada nifio. En este punto, Kilmer et
al. (2025) encontraron que los participantes verbales presentaban mayor comunicacion
social y utilizaban més el lenguaje y 6rdenes dirigidas al perro, mientras que los no verbales
mostraban proporcionalmente mas conductas afectivas y formas no verbales de interaccion.
En contraste a ello, Giuliano et al. (2025) encontraron que, aunque el 100% de los padres
percibieron beneficios en sociabilidad, la comunicacién aumenté solo en el 40% de los nifios
y el aislamiento permaneci6 sin cambios en el 70%. De esta forma, ambos estudios dan

evidencia de que una mayor interaccion o sociabilidad no necesariamente implica
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modificaciones en todas las dimensiones comunicativas.

Otro punto de encuentro se observa en las dimensiones emocionales y afectivas.
Por su parte, Silva et al. (2011) registraron mas sonrisas y conductas afectivas en presencia
del perro. Giuliano et al. (2025) informaron felicidad en un 80% de nifios y Van Der Steen et
al. (2025) encontraron mayores mejoras en sintonia y regulacion emocional con perros
reales, aunque no en otras dimensiones sociales. Por ello, se puede ver una mayor
coincidencia en aspectos emocionales que en componentes sociales mas amplios. Ahora
bien, las principales diferencias se dan en la conducta prosocial y las relaciones con pares.
Mientras que en Kilmer et al. (2025) informaron mejoras en el grupo verbal, en Wong et al.
(2026) no encontraron cambios significativos en el funcionamiento social, problemas con
pares ni conducta prosocial. De esta manera, los hallazgos resultan mas consistentes en

interaccién, comunicacion y aspectos emocionales que en las relaciones con los pares.

Cambios observados en las habilidades sociales a partir de las TAP

Respecto a los cambios observados, las 9 publicaciones evidenciaron resultados
favorables en determinadas dimensiones de las habilidades sociales como la interaccion
social, la comunicacién y componentes socioemocionales, aunque estos efectos no fueron
homogéneos entre las investigaciones ni se observaron de manera consistente en todas las
variables evaluadas. Por su parte, Berry et al. (2012) y Jorge et al. (2021) rednen hallazgos
vinculados con una mayor interaccién, comunicacion verbal y no verbal, el contacto visual y
conexion social. En esta misma linea, Silva et al. (2011) al comparar sesién con y sin perro,
encontraron que su presencia se relaciona con mayor contacto visual, sonrisas y conductas
afectivas, en conjunto con la disminucion del aislamiento. De hecho, Sole et al. (2023)
también observaron mayor iniciativa comunicativa y un intercambio més sostenido entre el

participante con TEA y el educador durante la TAP.

Ahora bien, estos resultados permiten identificar un punto de encuentro entre los
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estudios en torno al papel del perro como facilitador de la interaccién social, Berry et al.
(2012) observaron que durante la intervencion los nifios no solo se relacionaban con el
animal sino también incorporaban al terapeuta en intercambios vinculados con este. Jorge
et al. (2021) también recuperan al perro como facilitador puesto que su aporte no parece
limitarse al vinculo nifio-perro, sino que también la presencia del perro puede actuar como
mediadora de la interaccidn con pares y personas presentes en la intervencion. Sin
embargo, esta tendencia favorable no aparece con igual intensidad en todas las
habilidades. Giuliano et al. (2025) observaron que, aunque el 100% de los padres percibiod
beneficios en la socializacion y el 70% mayor interaccion con personas externas, la
comunicacion aumento6 solamente 40% y el aislamiento permanecié sin cambios en el 70%
de los nifios. De igual modo, Van Der Steen et al. (2025) encontraron mayores mejoras en
la sintonia y la regulacién emocional con perros reales frente al perro robot y el grupo
control, pero no se observaron diferencias significativas en sintonia conversacional,

confianza social, cognicién ni motivacién social.

Asimismo, las mayores diferencias se observaron al analizar la generalizacion hacia
relaciones mas amplias. Kilmer et al. (2025) informaron mejoras en la conducta prosocial y
problemas con pares en el grupo verbal fuera de las sesiones, aunque no pudieron
evaluarse adecuadamente en el grupo no verbal. En contraste, Wong et al. (2026) no
encontraron cambios significativos en funcionamiento social, problemas con pares ni
conducta prosocial respecto al grupo control y los nifios interactuaron mas con el perro y el
docente que con sus compafieros. En conjunto, los hallazgos sugieren una mayor
consistencia de resultados favorables en interaccion, comunicacion, contacto visual y
componentes de regulacion emocional, mientras que los resultados referidos al aislamiento,
conducta prosocial y relacién con pares fueron mas heterogéneos. Lo que si es ineludible
es el papel del perro como facilitador y mediador de la interaccion durante la intervencion,

tanto con pares como con el terapeuta.
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Conclusiones

La presente investigacion se desarroll6 mediante una revision sistemética de la
literatura cientifica siguiendo los lineamientos de la metodologia PRISMA para la
identificacion, seleccion y analisis de los estudios incluidos. El analisis se sustentd en un
marco teorico centrado en tres ejes principales: el Trastorno del Espectro Autista (TEA), las
habilidades sociales en la etapa escolar y las Terapias Asistidas por Perros (TAP). Ello
permitié interpretar los hallazgos considerando tanto las particularidades de esta poblacion
como las diferentes dimensiones de las habilidades sociales abordadas en las

intervenciones.

El objetivo general de la revision estuvo orientado a analizar los aportes de las
Terapias Asistidas por Perros (TAP) en dimensiones de las habilidades sociales de nifios en
etapa escolar diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista (TEA). A partir del trabajo
realizado, puede concluirse que las TAP muestran aportes favorables principalmente en
determinadas dimensiones sociales y socioemocionales, aunque estos efectos se presentan
de forma heterogénea, por lo que no se puede afirmar una mejora generalizada en todos los
nifios y en todas las dimensiones evaluadas. Ahora bien, en respuesta a la pregunta de
investigacion, la evidencia revisada muestra que los resultados mas consistentes se centran
en la interaccidn social, la comunicacion verbal y no verbal, el contacto visual, la iniciativa
comunicativa, la expresion afectiva y algunos aspectos de la regulacion emocional.
Asimismo, los resultados mas relevantes informaron aumentos en la participacion social, las
verbalizaciones, las sonrisas, las conductas afectivas y también disminuciones en
conductas de aislamiento. Sin embargo, la evidencia menos homogénea se da en
dimensiones mas amplias, como la conducta prosocial, la motivacién social y el
funcionamiento social. De hecho, Galvany-Lépez et. al (2024) también encontraron una

tendencia favorable, pero con resultados variables y estudios sin significacion estadistica.

Uno de los hallazgos més relevantes es el papel del perro como facilitador o
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mediador de la interaccion social. Este efecto no parece reducirse al vinculo directo entre el
nifio y el animal. En este sentido, Silva et al. (2011) sefialan que, en presencia del perro,
aumentan el involucramiento activo del nifio con el terapeuta y las conductas afectivas
dirigidas hacia él, al tiempo que disminuye el aislamiento. Asimismo, Jorge et al. (2021)
recuperan la nocion al manifestar que el perro es capaz de captar la atencion del nifio y
favorecer la comunicacion, la expresion emocional y la interaccion. Por ello, se puede
afirmar que el perro no ensefia habilidades sociales en si mismo, pero puede favorecer las
condiciones para que determinadas conductas comunicativas y sociales emerjan dentro de

una intervencion estructurada y mediada por profesionales.

Por otro lado, esta facilitacion no necesariamente se traduce a una mejora
generalizada en las HHSS. En este sentido Wong et al. (2026) observaron que una minima
parte de los participantes tendian a interactuar mas con el perro que con el terapeuta,
docente o comparieros. Por ello, hay que diferenciar entre el cambio inmediato, la
generalizacién hacia otros vinculos y contextos, y el mantenimiento de esas habilidades una
vez finalizada la intervencion. En este sentido, los cambios observados en determinadas
dimensiones no implican necesariamente que estos se sostengan en el tiempo, por lo que

su mantenimiento constituye una linea relevante para futuras investigaciones.

En relacion a esto ultimo, otro aspecto relevante es la necesidad de considerar la
propia heterogeneidad del TEA. Los nifios no responden de forma igual a las TAP y por ello,
los beneficios pueden depender de las caracteristicas individuales. Respecto a ello, Kilmer
et al. (2025) observaron patrones diferentes segun las capacidades verbales. A ello se le
suman las particularidades sensoriales de cada nifio. Jorge et al. (2021) sefialan que una
parte de los nifios que participaron presentaron intolerancias ante estimulos asociados al
perro, referidos a la textura, los olores y sonidos, generando mas aleteos, inquietud y
malestar. Por ello, este aspecto es importante considerarlo puesto que las respuestas

varian segun el perfil sensorial de cada individuo. Tal como plantea Valdez (2016), si el



65

arcoiris describe las distintas gamas de colores con sus diversas tonalidades, el espectro
autista es un continuo con una diversidad similar, por lo que no deberia asumirse que la
presencia del perro constituye un estimulo positivo o regulador para todos por igual. De
hecho, la posible utilidad de las TAP requiere considerar las necesidades, los desafios, las

preferencias y particularidades de cada infante.

En relacion al sustento cientifico, se evidencid en los estudios incluidos varios
avances hacia disefios metodoldgicos mas diversos y en algunos casos mas controlados.
De todos modos, la evidencia contintia siendo heterogénea. Por ello, resulta importante no
afirmar que las TAP sean eficaces de manera uniforme para el desarrollo de las habilidades
sociales, mas bien deben comprenderse como un recurso terapéutico complementario y
potencial para favorecer determinadas dimensiones en la interaccion, la comunicacién y la
regulacién socioemocional, siempre que su aplicacién se encuentre planificada,
estructurada y orientada a objetivos concretos. De igual modo, la revision permitié sostener
gue la incorporacién del perro no reemplaza de ninguna manera el rol del profesional ni
otras estrategias de intervencion. Hasta ahora se puede decir que su potencial parece
residir en su integracion dentro de una situacion terapéutica mas amplia en la que el
profesional organiza y orienta las experiencias de interaccion, y la sola presencia del animal
no garantiza el desarrollo de las HHSS. En relacién con la reglamentacion existente, se
observa un desarrollo normativo de este tipo de intervenciones, pero continta siendo

limitado, aun cuando se identifican avances orientados a su reconocimiento.

La evidencia revisada permite responder la pregunta de investigacion sefialando que
las TAP pueden realizar aportes a distintas dimensiones de las HHSS en nifios en etapa
escolar diagnosticados con TEA, especialmente en la interaccién, comunicacion y
componentes emocionales. Sin embargo, estos aportes son variables, selectivos y
dependientes de las caracteristicas individuales del nifio y las condiciones de la

intervencion. Los hallazgos a su vez muestran con mayor consistencia el potencial del perro
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para facilitar la interaccién dentro de la situacion terapéutica que la existencia de cambios
generalizados, sostenidos en el tiempo y transferidos a otros contextos. Para finalizar, el
sustento cientifico de las TAP se ha fortalecido en su innovacion y constante crecimiento,
pero no permite afirmar una eficacia uniforme sobre todas las dimensiones sociales. Por
ello, aunque se observa un avance desde intervenciones y evidencias mas exploratorias
hacia una mayor delimitacién conceptual y disefios metodolégicos mas controlados, aun hay

una heterogeneidad en las formas de aplicacién y evaluacién.

Aportes y Contribuciones a la Investigacion

Al tratarse de un campo relativamente novedoso y en actual desarrollo, en el que
conviven diferentes modalidades de intervencion y disefios metodoldgicos, asi como
variables de estudio, resulta relevante poder reunir, sistematizar e integrar la evidencia
disponible, para asi poder conocer con mayor precision los aportes, las limitaciones y los
aspectos que aun requieren investigacion. Por ello, uno de los principales aportes de esta
investigacion es justamente la sistematizacién de la evidencia cientifica mediante un
proceso riguroso y transparente como es la revision sistematica, la cual permitié identificar,

seleccionar y comparar investigaciones de forma minuciosa.

A su vez, el trabajo fue capaz de realizar un recorte especifico dentro de un campo
en que suelen coexistir diferentes animales, edades, diagnésticos y variables. De esta
forma, centrar el analisis en las variables propuestas permitié delimitar con mayor precision
el objeto de estudio. Al mismo tiempo, fue posible reconocer con mayor precision los
aportes especificos de las TAP, diferenciandolos de los correspondientes a otras areas de

intervencion.

De igual modo, otro aporte consiste en superar una lectura dicotomica de la eficacia
respecto a las TAP, avanzando hacia preguntas mas especificas referidas a qué

dimensiones pueden resultar favorecidas con la intervencion, en qué condiciones y en qué
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poblacion de nifios. De hecho, esto permite justamente incorporar la propia heterogeneidad
del TEA y considerar las caracteristicas comunicativas, del lenguaje, sociales y sensoriales
del nifio y como ellas pueden influir en la respuesta a la intervencion, que muchas veces no

son tenidas en cuenta.

Desde la perspectiva aplicada los resultados pueden aportar elementos para los
profesionales que trabajan con niflos con TEA al momento de considerar las TAP como
recurso complementario dentro de las intervenciones. En este sentido, se destaca la
necesidad de establecer objetivos terapéuticos especificos al aplicarlas, contemplar la
singularidad del nifio y evaluar mas alla de lo que ocurre en la intervencion, sino
diferenciando entre los cambios observados durante las sesiones, su generalizacion y el

mantenimiento una vez finalizada la intervencion.

Limitaciones de la Investigacion

Al tratarse de una revision, la principal limitacion de la investigacion radica en la
ausencia de datos empiricos propios. A su vez, la cantidad de articulos disponibles para las
variables propuestas continua siendo acotada, lo que limita la posibilidad de establecer
conclusiones generalizables sobre sus aportes. A ello se le suma la heterogeneidad
metodoldgica de los estudios incluidos. Se identificaron diferentes disefios que dificultan la
comparacion entre resultados y la determinacion de qué caracteristicas especificas de las

TAP se encuentran asociadas con los cambios observados.

También se encontraron diferencias en las caracteristicas de las muestras, de
hecho, algunos articulos incluian muestras que excedian el recorte poblacional de esta
investigacion y combinaban més trastornos. Al mismo tiempo, la utilizacion de diferentes
formas de evaluacion también se presenté como un desafio. Se incluyeron, en su mayoria,
observaciones y cuestionarios respondidos por docentes, guias, u otros profesionales,

introduciendo asi distintas fuentes de informacion, lo que dificulta la comparacién entre
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hallazgos. Respecto a ello, es relevante mencionar también la escasez de evaluaciones de
seguimiento. Gran parte de la evidencia se concentra en los cambios observados durante la
intervencion o inmediatamente después de ella por lo que no es posible establecer con
suficiente claridad si estos se mantienen una vez finalizadas las TAP. Del mismo modo,
existe evidencia limitada respecto de la generalizacion de las habilidades adquiridas hacia

otros contextos y vinculos, particularmente las situaciones sociales de la vida cotidiana.

Se observo cierta heterogeneidad conceptual en las denominaciones y
caracteristicas de las intervenciones, dado que los estudios no siempre utilizan la misma
terminologia cuando se refieren a terapia, intervencién o educacién con animales. Dicha
falta de uniformidad, junto a la diversidad metodolégica sefialada, exige interpretar los datos
con cautela. Sin embargo, estas limitaciones no invalidan los hallazgos obtenidos, méas bien
permiten delimitar el alcance y reconocer aspectos de los cuales la evidencia disponible

resulta todavia insuficiente.

Para finalizar, cabe mencionar que en la presente revision no se aplicé una
herramienta estandarizada para la evaluacion formal del riesgo de sesgo de los estudios
incluidos, por lo que la valoracién de sus caracteristicas metodoldgicas se realizé mediante
el andlisis critico de aspectos como el disefio, la muestra, el procedimiento de recoleccion

de datos y los métodos de analisis utilizados.

Lineas de Investigacion Futuras

Se considera necesario continuar desarrollando investigaciones que permitan
precisar en qué condiciones las TAP pueden contribuir al desarrollo de HHSS en nifios con
TEA. En este sentido, seria pertinente realizar estudios con muestras mas amplias y
homogéneas, especialmente centradas en nifios en etapa escolar, asi como también
avanzar hacia protocolos de intervencion mas estandarizados que especifiquen duracion,

frecuencia, actividades y objetivos terapéuticos, llevando a cabo investigaciones empiricas.
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Asimismo, es dable profundizar respecto a la generalizacion y el mantenimiento de los
cambios. De este modo, futuras investigaciones deberian incorporar evaluaciéon de
seguimiento que permitan determinar si las habilidades observadas durante las sesiones se
mantienen una vez finalizada la intervencion y si se transfieren luego hacia otros contextos.
Esto permitiria diferenciar con una mayor precision los efectos inmediatos de las TAP, su

mantenimiento en el tiempo y su generalizacion a la vida cotidiana.

También resulta importante profundizar en las caracteristicas individuales que
pueden influir en la respuesta de las TAP. Entre ellas, seria dable estudiar el perfil
comunicativo y sensorial de los nifios, considerando que este es diverso en cada sujeto con
TEA y que las propias caracteristicas del perro pueden generar respuestas diferentes segun
cada participante. De este modo, podria avanzarse asi en la identificacion de qué nifios
podrian beneficiarse en mayor medida de este tipo de intervencion y bajo qué condiciones.
Al mismo tiempo, se deberia continuar fortaleciendo la rigurosidad metodolégica mediante
disefios controlados, instrumentos comparables y criterios conceptuales mas uniformes para
definir las TAP. Avanzar en estas lineas podria contribuir de forma significativa a precisar
gué niflos podrian beneficiarse, bajo qué condiciones y en qué medida esos cambios

lograrian mantenerse y generalizarse en la vida diaria.
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