mente efectiva para: a) tratar la conducta autolesiva, b) superar los efectos secunda-
rios negativos del uso cronico de la restriccion, y c) tratar a las personas que se auto-
restringen mediante la sustitucion por formas mas apropiadas de restriccion.
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"HARRY": DIEZ ANOS DE SEGUIMIENTO EN EL TRATAMIENTO CON EXITO DE
UNA PERSONA CON CONDUCTAS AUTOAGRESIVAS

En este articulo se informa del éxito del tratamiento de un hombre autoagresivo
durante un periodo de seguimiento de 10 afos. El cliente Harry, es un hombre de 32
anos que fue tratado por sus conductas autolesivas hace diez afios mediante un pro-
grama multifasico que incluyé a) reforzamiento con restriccion fisica por periodos de
tiempo progresivamente mayores sin conducta autolesiva y aislamiento de la restric-
cion si presentaba autolesién, b) desvanecimiento de la restriccion, c) sustitucion por
formas mas apropiadas de restriccion, d) reforzamiento mediante fichas por las con-
ductas adaptativas, y e) entrenamiento vocacional y de los padres.

Los datos de seguimiento fueron obtenidos de diversas fuentes, los registros de
su unidad residencial, los emplazamientos de trabajo comunitario y sus padres. Des-
pués de 10 afios, la conducta autolesiva de Harry sigue siendo infrecuente y raramente
tiene como resultado un dafio fisico. No se han tenido que utilizar consecuencias ne-
gativas para hacer frente a la conducta autolesiva desde hace mas de nueve anos.

Harry ahora trabaja todo el dia en un centro comunitario, gana aproximadamen-
te 45 $ al mes, visita la casa de sus padres practicamente cada fin de semana y les
acompafio hace dos afios de vacaciones durante cuatro semanas y media haciendo un
viaje en coche de 7.500 millas.

El éxito a largo plazo conseguido con Harry puede deberse a diversos factores.
Uno , que su conducta autolesiva no resulta en el escape de las demandas educacio-
nales y vocacionales o resulta en la restriccién. Dos, se ha establecido una historia de
respuesta apropiada para consefguir reforzamiento positivo. Tres, la complejidad y re-
levancia de las tareas que se le fueron exigiendo se han ido incrementando. Cuatro, el
alto nivel de funcionamiento de Harry y el uso de lenguaje expresivo le ha permitido
tener muchas mas oportunidades para obtener reforzadores positivos e interacciones
con otros que si su lenguaje expresivo hubiera sido limitado o inexistente. Cinco, qui-
zas lo mas importante, Harry siempre tuvo disponible alguna forma de restriccion que
no interfiriera en sus actividades o funcionamiento.

Finalmente, se deberia indicar que el programa de tratamiento inicial en 1978
consistia en tres pasos que se determinaron en base al Modelo de Tratamiento Menos
Restrictivo. El primer paso ya se ha descrito anteriormente, el segundo implicaba pe-
riodos de reforzamiento por la no presentaciéon de la conducta autolesiva con la res-
triccion y el uso de una restriccion de cuerpo entero como consecuencia negativa por
la autolesion mientras que el ultimo paso consistio en el reforzamiento mediante res-
triccion por la no autolesién y shock eléctrico contingente por la conducta autolesiva.
El éxito conseguido en el primer paso hizo innecesario pasar a los siguientes. Es im-
portante también hacer énfasis que el caso de Harry fue un ejemplo de a) la evalua-
cion de la funcion comunicativa de la conducta desadaptada, bJ) el uso de analisis fun-
cional para el disefio del programa de tratamiento, y ¢) un enfoque integrado y basado
principalmente en el refuerzo positivo para reducir una conducta muy problematica.
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