


Tema 1.- Técnicas de Relajación y Respiración








Las técnicas de relajación son procedimientos para enseñar a las personas a controlar su propio nivel de activación a través de la modificación indirecta de las condiciones fisiológicas.





Resp:	F	pg 	27	año:	00-1s-A	Ref:	1


Comentarios:








La activación psicofisiológica es igual en todas las situaciones que producen estrés aunque hay distintas técnicas de relajación para reducirla.





Resp:	F	pg 	31	año:	99-Res	Ref:	91


Comentarios:	No es igual en todas las situaciones, está en función de la forma en que la persona procesa y 	evalúa esta situación.








El modelo de respuesta fisiológica de la relajación difiere del de la hipnosis pero no del sueño.





Resp:	F	pg 	31	año:	00-1s-A	Ref:	2


Comentarios:








Las bases teóricas de los procedimientos de Respiración y Relajación proceden de la Psicología del Aprendizaje 


igual que muchas otras técnicas de la Modificación de la Conducta.





Resp:	F	pg 	31	año:	99-Sep	Ref:	61


Comentarios:	Los antecedentes históricos son las técnicas de meditación de las filosofías orientales y las 


	bases teóricas en la psicofisiología.








El eje neural, es el eje más relacionado con la puesta en marcha de conductas motoras de afrontamiento ante las 


demandas del medio.





Resp:	F	pg 	32	año:	00-2s-B	Ref:	32


Comentarios:








El incremento en la secreción de las hormonas tiroideas ocurre cuando se activa el "Eje Neuroendocrino".





Resp:	F	pg 	32	año:	99-Res	Ref:	92


Comentarios:	Aumenta la secreción de hormonas tiroideas cuando se activa el endocrino








El "Eje Endocrino" es el más relacionado con la puesta en marcha de conductas motoras de afrontamiento ante demandas del medio.





Resp:	F	pg 	32	año:	99-1s-A	Ref:	121


Comentarios:	El más relacionado con puesta en marcha motora es el eje II: Neuroendocrino.








Una activación excesiva o muy frecuente del "Eje Neuroendocrino", puede dar lugar a la aparición de trastornos 


psicológicos como la Depresión, Ansiedad, etc.





Resp:	F	pg 	32	año:	99-2s	Ref:	151


Comentarios:	El neuroendocrino tiene que ver con respuestas motoras, es el endocrino el que desemboca en 


	depresión o ansiedad.





La acción del eje endocrino parece ser selectiva y se dispara únicamente cuando el sujeto no dispone de estrategias conductuales para afrontar el estrés.





Resp:	V	pg 	33	año:	00-2s-B	Ref:	31


Comentarios:








Las técnicas de relajación incrementan el tono hipotálamo disminuyéndose, como consecuencia de ello, la activación del sistema nervioso simpático.





Resp:	F	pg 	33	año:	00-Sep-A	Ref:	181


Comentarios:	Incremento actividad presimpática lo que hace disminuir la simpática.








Las técnicas de Relajación tienden a aumentar la actividad del sistema simpático y a disminuir la actividad parasimpática.





Resp:	F	pg 	35	año:	99-Sep	Ref:	62


Comentarios:	El objetivo es aumentar la parasimpática.








La "Teoría de la especificidad de la activación" considera las emociones, como el producto del feedback aferente de patrones corporales específicos.





Resp:	V	pg 	36	año:	00-1s-A	Ref:	3


Comentarios:








Según la teoría de "la Especifidad de la Activación", se puede entender la Relajación como un estado general caracterizado por un nivel de activación fisiológico mínimo.





Resp:	F	pg 	36	año:	99-1s-A	Ref:	122


Comentarios:	Lo entiende como un estado específico caracterizado por un patrón de activación psicofisiológico 


	distinto u opuesto al de las emociones intensas.








Si durante el Entrenamiento en Relajación el paciente tiene calambres, se le debe explicar que no tienen importancia y que indican que la relajación va bien.





Resp:	F	pg 	46	año:	99-2s	Ref:	152


Comentarios:	Se soluciona fácilmente si la persona genera menos tensión en estas áreas problemáticas y mantiene esta tensión menos tiempo.








Si durante el entrenamiento en Relajación el paciente nota espasmos musculares, el terapeuta debe indicarle que no genere tanta tensión en los grupos musculares y que la mantenga menos tiempo.





Resp:	F	pg 	47	año:	99-1s-A	Ref:	124


Comentarios:	Estos espasmos indican que la relajación va bien y que no debe preocuparse por ello.








Si durante el entrenamiento en Relajación Progresiva el paciente presenta problemas en una zona concreta, se debe de buscar una estrategia alternativa de tensión.





Resp:	V	pg 	47	año:	99-Res	Ref:	93


Comentarios:








�
En la Relajación Diferencial, se inducen sensaciones de peso y calor para relajar los músculos que no están implicados en la actividad.





Resp:	F	pg 	48	año:	99-1s-A	Ref:	123


Comentarios:	Se aprende a tensar los músculos relacionados con una actividad y mantener relajados los no 


	necesarios.








En la Relajación Diferencial se pretende que el paciente pueda realizar la mayoría de las actividades de su vida cotidiana con un mínimo de tensión.





Resp:	V	pg 	48	año:	99-Res	Ref:	94


Comentarios:








El Programa de Relajación Diferencial propuesto por Bernstein y Borkovec (1.983), combina tres variables dicotómicas: posición, actividad y lugar .





Resp:	V	pg 	49	año:	99-Sep	Ref:	64


Comentarios:








El programa de relajación diferencial propuesto por Bemstein y Borkovec (1983) combina tres variables dicotómicas: posición, actividad y lugar.





Resp:	V	pg 	49	año:	00-Sep-A	Ref:	182


Comentarios:








La relajación condicionada es una variante de la relajación diferencial.





Resp:	F	pg 	50	año:	00-Sep-A	Ref:	183


Comentarios:	Es una variante de la relajación progresiva.








La imaginación de escenas relajantes es una variante de la relajación diferencial.





Resp:	F	pg 	51	año:	00-2s-B	Ref:	33


Comentarios:








La Relajación Condicionada está indicada para las personas con problemas orgánicos en los que no es posible la tensión de determinados grupos musculares.





Resp:	F	pg 	51	año:	99-Res	Ref:	97


Comentarios:	La relajación pasiva es la indicada para personas con problemas orgánicos.








En el entrenamiento autógeno, a medida que la persona se vaya acostumbrando, podrá ir reduciendo el tiempo dedicado a los ejercicios.





Resp:	F	pg 	53	año:	00-1s-A	Ref:	4


Comentarios:








La frase: " Al estar relajado empiezas a notar pesadez en esos músculos y un calor suave" puede corresponder al 


entrenamiento en Relajación Autógena y Relajación Pasiva.





Resp:	V	pg 	55	año:	99-Sep	Ref:	63


Comentarios:








Los ejercicios del Grado Superior del Entrenamiento Autógeno están concebidos para actuar sobre las funciones 


mentales.





Resp:	V	pg 	56	año:	99-Res	Ref:	95


Comentarios:








El entrenamiento autógeno es una técnica de relajación muy apropiada para la tercera edad.





Resp:	V	pg 	57	año:	00-2s-B	Ref:	35


Comentarios:








La hipnosis es una técnica poco efectiva en problemas psicosomáticos tales como cefaleas o trastornos 


dermatológicos. pero muy eficaz para modificar expectativas y actitudes ante situaciones problema.





Resp:	F	pg 	59	año:	00-Sep-A	Ref:	185


Comentarios:	Si es efectiva en problemas psicosomáticos.








Una de las aplicaciones de la hipnosis en Terapia de Conducta tiene como objetivo facilitar la interiorización 


de autoinstrucciones que favorezcan la autoestima y la autoeficacia.





Resp:	V	pg 	59	año:	00-Sep-A	Ref:	184


Comentarios:








El objetivo de la respiración abdominal es que la persona dirija el aire inspirado a la parte inferior de sus 


pulmones.





Resp:	V	pg 	60	año:	99-2s	Ref:	153


Comentarios:








La Respiración Purificante es una variante de la Respiración Profunda.





Resp:	F	pg 	62	año:	99-2s	Ref:	154


Comentarios:	Es un técnica diferente.








En la "Respiración Purificante" se mantiene la inspiración durante unos segundos y se expulsa el aire mediante 


soplos pequeños.





Resp:	V	pg 	62	año:	99-Sep	Ref:	65


Comentarios:








Los ejercicios de respiración del programa que desarrolla Choliz (1993) para el tratamiento del insomnio, 


implican retener la respiración durante unos momentos.





Resp:	V	pg 	63	año:	00-1s-A	Ref:	5


Comentarios:








El entrenamiento en relajación está incluido en casi todos los programas de tratamiento del dolor crónico, 


excepto en los que adoptan una técnica de condicionamiento operante de forma estricta.





Resp:	V	pg 	66	año:	00-2s-B	Ref:	34


Comentarios:





La aplicación de las técnicas de Relajación a las cefaleas funcionales parte del supuesto de que las respuestas 


fisiológicas, tradicionalmente asociadas con ellas, son reflejo de una excesiva respuesta de activación general.





Resp:	V	pg 	68	año:	99-Res	Ref:	96


Comentarios:








Los procedimientos de relajación más utilizados en la preparación a la hospitalización y a la cirugía son la 


relajación condicionada y la meditación .





Resp:	F	pg 	69	año:	00-Sep-A	Ref:	186


Comentarios:	Los más utilizados son la relajación progresiva y la relajación pasiva.








Según los experimentos que ponen a prueba el papel de la jerarquía en la D.S. la mayor frecuencia y duración de las presentaciones, parece una variable más importante que la ordenación de los ítems.





Resp:	V	pg 	85	año:	00-2s-B	Ref:	38


Comentarios:








�
Tema 2.- Desensibilización Sistemática








Entre los procedimientos propuestos por Watson y Rayner para la eliminación del miedo se encuentra el recondicionamiento mediante estimulación táctil de zonas erógenas.





Resp:	V	pg 	79	año:	00-Sep-A	Ref:	187


Comentarios:








Según Wolpe, el incremento de la actividad del sistema nervioso simpático sirve para inhibir recíprocamente la 


actividad parasimpática que se supone está a la base de la ansiedad.





Resp:	F	pg 	84	año:	00-Sep-A	Ref:	188


Comentarios:	Es el S.N. Parasimpático.








Además de la relajación otras respuestas incompatibles con la ansiedad, según Wolpe, pueden ser las respuestas 


sexuales y asertivas.





Resp:	V	pg 	84	año:	99-Res	Ref:	98


Comentarios:








El hecho de que existan experimentos que demuestran que puede producirse una desensibilización, presentando 


únicamente los ítems que evocan niveles elevados de ansiedad, cuestiona el principio de inhibición recíproca.





Resp:	V	pg 	85	año:	00-Sep-A	Ref:	189


Comentarios:








La mayoría de los autores consideran que los cuatro mecanismos que permiten explicar la eficacia de la D.S. son:  habituación, extinción, exposición y sensibilización.





Resp:	F	pg 	87	año:	00-Sep-A	Ref:	190


Comentarios:	En el libro pone que la habituación y la extinción explican los efectos positivos.








La "Teoría bifactorial de la Habituación", propone que en la D.S. para que se dé la disminución de la respuesta de ansiedad intervienen dos procesos: Habituación y Saciación.





Resp:	F	pg 	87	año:	99-2s	Ref:	155


Comentarios:	Son habituación y sensibilización.








Dentro de las explicaciones que enfatizan procesos de "extinción" y "habituación" en la D.S., la Habituación hace referencia a la disminución de las respuestas condicionadas y la Extinción a las respuestas 


incondicionadas.





Resp:	F	pg 	87	año:	99-Res	Ref:	100


Comentarios:	Al revés.








Según Marks (1981) los efectos de la D.S. se producen porque se elimina la ansiedad cuando no la siguen consecuencias aversivas.





Resp:	F	pg 	88	año:	00-1s-A	Ref:	7


Comentarios:








El procedimiento estandarizado de la D.S. incluye tres pasos: Entrenamiento en Relajación, Evaluación y Práctica en la Imaginación y Desensibilización Sistemática propiamente dicha.





Resp:	F	pg 	89	año:	99-1s-A	Ref:	125


Comentarios:	1)entrenamiento en relajación, 2) construcción de las jerarquías 3)evaluación y produce en 


	imaginación y D.S.





Según el "Modelo Cognitivo de Expectación" propuesto por Ernmelkamp (1975), la variable más importante implicada en la efectividad de la D.S. es la autoobservación de la propia mejoría.





Resp:	V	pg 	89	año:	00-1s-A	Ref:	6


Comentarios:








Según Emmelkamp (1.975), la variable más importante implicada en la efectividad de la Desensibilización Sistemática es la auto-observación de la propia mejoría.


 


Resp:	V	pg 	90	año:	99-Sep	Ref:	68


Comentarios:








La Jerarquía de Ansiedad en la técnica de la Desensibilización Sistemática, la construye el paciente estando relajado con la ayuda del  terapeuta.





Resp:	F	pg 	91	año:	99-Sep	Ref:	66


Comentarios:	La jerarquía la construye el sujeto sin estar relajado y con la ayuda del terapeuta.








Al utilizar la técnica de la Desensibilización Sistemática, una Jerarquía de Ansiedad no debe de incluir nunca más de 15 escenas con el fin de que no se lentifique el proceso de descondicionamiento.





Resp:	F	pg 	91	año:	99-Sep	Ref:	69


Comentarios:	Suele incluir entre 10 y 20 escenas.








Los elementos que componen la jerarquía de ansiedad en la D.S. han de ser concretos, relevantes y propuestos por el terapeuta que los adapta a cada paciente.





Resp:	F	pg 	91	año:	00-2s-B	Ref:	36


Comentarios:








Una Jerarquía Mixta de Ansiedad, combina criterios espaciales y temporales.





Resp:	F	pg 	91	año:	99-2s	Ref:	156


Comentarios:








Al aplicar la técnica de la D.S. en el caso de un paciente que presente más de una fobia, ha de construirse una 


jerarquía distinta para cada una de ellas.





Resp:	V	pg 	91	año:	00-1s-A	Ref:	8


Comentarios:








Una Jerarquía de Ansiedad es una lista de estímulos o escenas generadoras de ansiedad que el terapeuta ordena 


según las respuestas de ansiedad que observa en el paciente.





Resp:	F	pg 	91	año:	99-1s-A	Ref:	126


Comentarios:





Al aplicar la Desensibilización Sistemática en un caso de fobia a volar en avión, el ítem: "mientras hago el trayecto desde mi casa al aeropuerto", sería un ejemplo de una Jerarquía "temática".





Resp:	V	pg 	92	año:	99-Res	Ref:	99


Comentarios:








Si las escenas imaginadas en una D.S. no generan respuestas de ansiedad se debe de prolongar el tiempo de formación de las imágenes.





Resp:	F	pg 	95	año:	00-2s-B	Ref:	37


Comentarios:








Cuando se está entrenando en "la práctica en imaginación", si las escenas imaginadas no generan respuestas de ansiedad se debe de iniciar el entrenamiento en Imaginación Emotiva.





Resp:	V	pg 	95	año:	99-1s-A	Ref:	128


Comentarios:








Cuando el paciente no elabora imágenes vívidas al entrenarle en la "Práctica en la Imaginación", se ha de prolongar el tiempo de formación de las imágenes.





Resp:	F	pg 	96	año:	99-2s	Ref:	157


Comentarios:	Se ha de practicar el incremento de detalles en la descripción.








En la aplicación de la D.S. las sesiones se inician con escenas que producen ansiedad pero finalizan con escenas que ya no originan respuestas de ansiedad.





Resp:	F	pg 	97	año:	00-2s-B	Ref:	39


Comentarios:








Si cuando se está empleando la Desensibilización Sistemática, las escenas generadas por el paciente no producen ansiedad, simplemente se debe de prolongar el tiempo de la formación de las imágenes.





Resp:	F	pg 	97	año:	99-Sep	Ref:	67


Comentarios:	Si al menos dos veces consecutivas no produce ansiedad se pasaría al siguiente.








Cuando se está aplicando la Desensibilización Sistemática, las sesiones se inician con escenas que producen respuestas de ansiedad, pero finalizan con escenas que ya no originan estas respuestas de ansiedad .





Resp:	F	pg 	97	año:	99-Res	Ref:	101


Comentarios:	Se inician y finalizan con una escena que ya no origina respuesta de ansiedad.








Cuando se está empleando la D.S., el criterio para considerar una escena superada es la presentación en imaginación al menos dos veces consecutivas sin producir ninguna ansiedad.





Resp:	V	pg 	97	año:	99-1s-A	Ref:	127


Comentarios:








Cuando se utiliza la técnica de la D.S., la primera escena que se presenta en una sesión, es la última escena ante la que se desensibilizó al paciente en la sesión anterior.





Resp:	V	pg 	97	año:	99-2s	Ref:	158


Comentarios:


La Desensibilización mediante "movimiento ocular" fue diseñada por Shapiro (1989) para aplicarse en el tratamiento de la ansiedad generalizada.





Resp:	F	pg 	100	año:	99-Res	Ref:	103


Comentarios:	La diseñó para aplicarse en el tratamiento del estrés post traumático.








En la Desensibilización Sistemática "en Vivo", el terapeuta acompaña al paciente en las situaciones de exposición y no se suele emplear la relajación.





Resp:	V	pg 	101	año:	99-Sep	Ref:	70


Comentarios:








La "Focalización Sensorial" se podría considerar como una forma de Desensibilización de Autocontrol.





Resp:	F	pg 	102	año:	99-Res	Ref:	104


Comentarios:	Es una forma de desensibilización en vivo








En la D.S. de autocontrol no se le dice al sujeto que elimine la escena cuando comience a sentirse tenso, sino que deberá mantenerla imaginándose a sí mismo relajándose en esa situación.





Resp:	V	pg 	102	año:	00-1s-A	Ref:	9


Comentarios:








La Focalización Sensorial puede considerarse una forma de Desensibilización en vivo.





Resp:	V	pg 	102	año:	99-2s	Ref:	159


Comentarios:








En la Desensibilización de autocontrol es más importante que el paciente aprenda a enfrentarse con sus respuestas de ansiedad que con las situaciones ansiógenas.





Resp:	V	pg 	103	año:	00-Sep-A	Ref:	191


Comentarios:








La Desensibilización por Contacto combina el procedimiento de la Desensibilización Sistemática con el Modelado.





Resp:	V	pg 	104	año:	99-Res	Ref:	102


Comentarios:	(ver cuadro 2.13)











�
Tema 3.- Técnicas de Exposición: La inundación








Según Baum (1.968), los estímulos presentados al sujeto en la Terapia Implosiva tendrían que ser elegidos de acuerdo a los postulados de la teoría psicoanalítica.





Resp:	F	pg 	113	año:	99-Sep	Ref:	71


Comentarios:	Según Stampfl si tendrían que ser elegidos, según Baum NO.








Stamfl (1961), concibe la adquisición de un miedo en base a un modelo de condicionamiento instrumental, pero 


desde su perspectiva psicoanalista.





Resp:	F	pg 	114	año:	99-1s-A	Ref:	130


Comentarios:	El modelo es de cond. clásico.








La terapia Implosiva parte del supuesto de que las conductas de los sujetos están mantenidas por estímulos condicionados de carácter simbólico.





Resp:	V	pg 	114	año:	00-2s-B	Ref:	42


Comentarios:








Tanto la Inundación como la terapia Implosiva exponen al individuo a los estímulos temidos en la Imaginación sin permitir que pueda dar en ningún caso respuestas de escape.





Resp:	F	pg 	114	año:	00-Sep-A	Ref:	194


Comentarios:	En la inundación se puede permitir el escape.








En la Terapia Implosiva, los estímulos aversivos tienen contenidos dinámicos y la exposición siempre se produce a través de la imaginación.





Resp:	V	pg 	114	año:	99-2s	Ref:	162


Comentarios:








Lo que comparten las técnicas de Inundación y de Implosión es que en ambas se impide necesariamente cualquier respuesta de escape.





Resp:	F	pg 	114	año:	99-Res	Ref:	107


Comentarios:	En la implosión se impide siempre, en la inundación puede permitirse.








La exposición masiva a estímulos que producen ansiedad junto con la prevención de cualquier tipo de respuesta de escape, se presentó como el fundamento de las técnicas de Inundación.





Resp:	V	pg 	116	año:	99-1s-A	Ref:	129


Comentarios:








La duración de las sesiones al aplicar la técnica de Inundación ha de ser flexible pero nunca más de una hora y 


media, ya que una duración mayor podría producir en el paciente una desensibilización.





Resp:	F	pg 	117	año:	99-2s	Ref:	161


Comentarios:	Sólo las sesiones de larga duración aceleran la extinción de la respuesta de evitación.








�
La Teoría Bifactorial de Mowrer (1947), explica el comportamiento de evitación mediante un doble proceso de 


condicionamiento clásico y de condicionamiento instrumental.








Resp:	V	pg 	118	año:	99-2s	Ref:	160


Comentarios:








Según el modelo de "Habituación Dual" la Inundación permitiría que se produjera una reevaluación de los estímulos supuestamente aversivos, al exponerse el sujeto a las  situaciones ansiógenas sin que se den las consecuencias aversivas.





Resp:	F	pg 	119	año:	00-2s-B	Ref:	40


Comentarios:








Las "Teorías de la respuesta competitiva" permiten explicar por qué se seguían presentando respuestas de ansiedad después de la extinción de la conducta de evitación-escape.





Resp:	V	pg 	119	año:	00-1s-A	Ref:	13


Comentarios:








Las "Teorías cognitivas" que tratan de explicar la eficacia de la Inundación consideran que el miedo es independiente de la respuesta de evitación/escape.





Resp:	V	pg 	119	año:	00-Sep-A	Ref:	192


Comentarios:








Watts considera que la Teoría Dual de la Habituación permite explicar tanto la eficacia de la D.S. como de la Inundación.





Resp:	F	pg 	119	año:	00-Sep-A	Ref:	193


Comentarios:	Dudosa.








Las teorías cognitivas con respecto a la Inundación sostienen que el miedo es independiente de la respuesta de evitación/escape.





Resp:	V	pg 	119	año:	99-Sep	Ref:	72


Comentarios:








Según las Teorías Cognitivas, la Inundación permitiría que se dieran dos procesos distintos: uno de sensibilización y otro de habituación





Resp:	F	pg 	119	año:	99-1s-A	Ref:	131


Comentarios:	Es el modelo de habituación dual.








Cuando se está aplicando la técnica de Inundación no es necesario elaborar una lista situaciones ansiógenas.





Resp:	F	pg 	120	año:	00-2s-B	Ref:	41


Comentarios:





En la técnica de Inundación se llama "prevención de respuesta" al hecho de que el paciente se enfrente repetidamente a las situaciones que le provocan miedo.





Resp:	V	pg 	120	año:	99-Res	Ref:	106


Comentarios:	Se llama inundación en vivo.


En la Jerarquía de situaciones de ansiedad que se construye para realizar la técnica de Inundación, los ítems más bajos han de evocar necesariamente respuestas de ansiedad moderadamente altas.





Resp:	V	pg 	120	año:	99-1s-A	Ref:	132


Comentarios:








Cuando se está aplicando la técnica de Inundación, conviene indicar al paciente que la sesión acabará cuando el terapeuta lo considere conveniente.





Resp:	V	pg 	121	año:	00-1s-A	Ref:	10


Comentarios:








En la técnica de Inundación la imaginación de cada escena habrá de durar hasta que la ansiedad del paciente alcance niveles inferiores al 60% de los experimentados al inicio.





Resp:	F	pg 	121	año:	00-1s-A	Ref:	11


Comentarios:








Cuando se está empleando la técnica de Inundación el final de la sesión la deciden el paciente y el terapeuta, dependiendo del grado de saturación del paciente ante la exposición a los estímulos ansiógenos.





Resp:	F	pg 	121	año:	99-Res	Ref:	105


Comentarios:








Lo que meyer denominó "Terapia Apotrética" consiste en la exposición a estímulos desencadenantes de la respuesta de la ansiedad unido a "la detención del pensamiento".





Resp:	F	pg 	123	año:	99-2s	Ref:	163


Comentarios:	Exposición a estímulos desencadenantes acompañada de la prohibición de comportamientos rituales.








Cuando el paciente está iniciándose en la técnica de "detención del pensamiento", puede interrumpir su pensamiento intrusivo en diferentes momentos a lo largo de la secuencia de pensamiento.





Resp:	F	pg 	123	año:	00-1s-A	Ref:	12


Comentarios:











�
Tema 4.- Técnicas Operantes








Los autores del "Enfoque Operante", suelen evitar el análisis y modificación de los eventos internos, porque no 


se los considera causantes de la conducta.





Resp:	V	pg 	134	año:	99-2s	Ref:	164


Comentarios:








Skinner niega la existencia de los eventos subjetivos o mentales y se centra en la conducta externa.





Resp:	F	pg 	134	año:	99-Sep	Ref:	75


Comentarios:








La Ley del Efecto recoge la influencia decisiva que tiene la extinción sobre el control de estimular.





Resp:	F	pg 	134	año:	00-Sep-A	Ref:	195


Comentarios:








En el "análisis conductual aplicado", se concede una especial relevancia a los diseños experimentales de caso 


único.





Resp:	V	pg 	134	año:	00-1s-A	Ref:	14


Comentarios:








El "Análisis Conductual Aplicado" se fundamenta en las premisas del conductismo radical defendidas por Skinner.





Resp:	V	pg 	134	año:	00-2s-B	Ref:	43


Comentarios:








El término "contingencia", se refiere a la naturaleza de la relación entre una conducta o respuesta y los acontecimientos ambientales que la preceden.





Resp:	F	pg 	135	año:	99-1s-A	Ref:	134


Comentarios:








El término "contingencia" se refiere a la naturaleza de la relación entre una respuesta y los acontecimientos ambientales que la siguen.





Resp:	V	pg 	135	año:	00-2s-B	Ref:	44


Comentarios:








El "condicionamiento Operante Verbal" supone que tipos específicos de habla y conversación pueden ser influidos por las consecuencias proporcionadas por el que escucha.





Resp:	V	pg 	137	año:	99-Sep	Ref:	74


Comentarios:








�
Cuando le damos a un niño un caramelo que le gusta después de realizar una conducta hablamos de "refuerzo positivo", cuando se lo retiramos hablamos de "refuerzo negativo".





Resp:	F	pg 	137	año:	00-Sep-A	Ref:	196


Comentarios:	Cuando se le quita es castigo negativo. Ver cuadro.








A las conductas susceptibles de ser controladas mediante la alteración de las situaciones que las anteceden se les llama "operantes".





Resp:	F	pg 	137	año:	99-Sep	Ref:	76


Comentarios:








Los reforzadores secundarios como el elogio, la atención, etc. están sujetos a la "saciedad" aunque en menor medida que los reforzadores primarios.





Resp:	V	pg 	138	año:	99-2s	Ref:	180


Comentarios:








El carácter incondicionado de un Reforzador Primario, quiere decir que posee valor reforzante de forma permanente.





Resp:	F	pg 	138	año:	99-2s	Ref:	165


Comentarios:	Ej. si el perro ya ha comido, la comida no funcionará como reforzador (a pesar de ser un reforz. 


	innato)








El principio de Premack (1959) establece que cualquier actividad o respuesta de alta frecuencia puede servir como reforzador para una conducta de probabilidad menor .





Resp:	V	pg 	139	año:	99-Res	Ref:	108


Comentarios:








El dinero es un reforzador secundario y generalizado.





Resp:	F	pg 	139	año:	00-Sep-A	Ref:	197


Comentarios:	Sólo es generalizado.








Los reforzadores primarios suelen ser muy utilizados como reforzadores de apoyo en los programas de economía de fichas.





Resp:	F	pg 	139	año:	00-Sep-A	Ref:	198


Comentarios:	Los reforzadores primarios son de origen incondicionado. (comida)








Los reforzadores directos son reforzadores primarios mientras que los reforzadores vicarios son secundarios.





Resp:	F	pg 	141	año:	00-Sep-A	Ref:	199


Comentarios:	Son conceptos diferentes unos se basan en el receptor y los otros en el origen del valor reforzante.








Los programas de "reforzamiento continuo", requieren de un mayor tiempo para extinguirse que los de "refuerzo intermitente".





Resp:	V	pg 	143	año:	99-1s-A	Ref:	133


Comentarios:








Los rituales característicos del trastorno obsesivo-compulsivo, se mantienen por un proceso de reforzamiento 


negativo.





Resp:	V	pg 	145	año:	00-1s-A	Ref:	15


Comentarios:








El procedimiento de Extinción debe de aplicarse cuando se desea una reducción inmediata de la conducta o ésta es muy agresiva.





Resp:	F	pg 	146	año:	99-Res	Ref:	109


Comentarios:








En el Moldeamiento los pasos consisten en reforzamientos cada vez más cercanos a la conducta final.





Resp:	V	pg 	149	año:	99-Res	Ref:	111


Comentarios:








Cuando a un niño autista se le está entrenando en la emisión de conductas verbales, (por ej decir mamá), y se refuerzan de forma contingente todos los sonidos parecidos que emite, se está empleando la técnica de "Moldeamiento".





Resp:	V	pg 	149	año:	99-1s-A	Ref:	135


Comentarios:








Los "instigadores" son estímulos que promueven el inicio de una respuesta.





Resp:	V	pg 	150	año:	99-Res	Ref:	110


Comentarios:








En la técnica de "Desvanecimiento" el reforzamiento positivo sólo se utiliza en la fase Sustractiva, en la que se van retirando gradualmente las ayudas utilizadas.





Resp:	F	pg 	153	año:	99-2s	Ref:	166


Comentarios:	Las conductas pueden mantenerse en ausencia de apoyo externo o instigadores. Para desvanecerse 


	tienen que haberse presentado.











Cuando en el Moldeamiento se utilizan estímulos "instigadores", la aplicación del Desvanecimiento es 


imprescindible.





Resp:	V	pg 	153	año:	99-Sep	Ref:	77


Comentarios:











En la técnica de "Encadenamiento", los pasos consisten en reforzar conductas cada vez más cercanas a la conducta final.





Resp:	F	pg 	155	año:	99-1s-A	Ref:	136


Comentarios:	Descomponer la conducta compleja en otras mas sencillas que se irán reforzando en la secuencia 


	apropiada.








El Reforzamiento Diferencial de Tasas Bajas de Conducta se suele emplear para reducir conductas adecuadas pero que se dan en exceso.





Resp:	V	pg 	160	año:	99-Sep	Ref:	78


Comentarios:








Resulta adecuado que la persona sometida a un programa de Coste de Respuesta pierda todos los reforzadores para así garantizar la eficacia del procedimiento.





Resp:	F	pg 	165	año:	99-Sep	Ref:	79


Comentarios:	Es la pérdida de un reforzador positivo disponible con el objeto de eliminar una conducta 


	desadaptativa.








Cuando se está utilizando el "Tiempo Fuera", hay que evitar cualquier reforzamiento a la ida, a la vuelta y durante la estancia en el área del "Tiempo Fuera".





Resp:	V	pg 	169	año:	99-2s	Ref:	167


Comentarios:








Si el ambiente natural resulta poco reforzante, "el tiempo-fuera" es más efectivo que si el ambiente es claramente reforzante.





Resp:	F	pg 	169	año:	00-1s-A	Ref:	16


Comentarios:








La "Saciación de la Respuesta" o "Práctica Negativa" consiste en proporcionar el reforzador que mantiene la 


conducta en tal cantidad o durante tanto tiempo que pierda su carácter recompensante.





Resp:	F	pg 	173	año:	00-2s-B	Ref:	45


Comentarios:








Hay que asegurarse de que la restitución y la práctica positiva recaen en las conducta que son claramente 


beneficiosas para el individuo.





Resp:	V	pg 	174	año:	00-2s-B	Ref:	47


Comentarios:








La "sobrecorrección" generalmente provoca efectos muy rápidos y de larga duración.





Resp:	V	pg 	175	año:	00-2s-B	Ref:	46


Comentarios:








La "sobrecorrección" generalmente provoca efectos muy rápidos y de larga duración.





Resp:	V	pg 	175	año:	00-1s-A	Ref:	17


Comentarios:








Mientras el paciente está llevando a cabo actividades de Sobrecorrección, restitutivas y/o de práctica positiva, se le proporciona refuerzo contingente a cada conducta.





Resp:	F	pg 	175	año:	99-2s	Ref:	168


Comentarios:	No se le proporciona refuerzo








La "economía de fichas" es un sistema basado en reforzadores primarios generalizados.





Resp:	F	pg 	176	año:	00-1s-A	Ref:	18


Comentarios:








Una de las ventajas de un sistema de Economía de fichas es que no se demora demasiado el reforzamiento al poder utilizar reforzadores condicionados.





Resp:	V	pg 	177	año:	99-1s-A	Ref:	137


Comentarios:








El "tiempo-fuera" del gasto de fichas es una alternativa al costo de respuesta, cuando se está aplicando el sistema de economía de fichas.





Resp:	V	pg 	178	año:	00-2s-B	Ref:	48


Comentarios:








La aplicación efectiva de un programa de economía de fichas requiere dos fases: una de implantación del sistema de fichas y otra de reforzamiento.





Resp:	F	pg 	179	año:	00-1s-A	Ref:	19


Comentarios:








En los Contratos de Contingencias el reforzamiento es un derecho de cada persona implicada lo cual fomenta la 


adherencia al tratamiento.





Resp:	F	pg 	180	año:	99-1s-A	Ref:	149


Comentarios:	El reforzamiento es un privilegio que se debe ganar, no es un derecho.








El área de aplicación más interesante de "los contratos de contingencias" es en los problemas de pareja.





Resp:	V	pg 	182	año:	00-1s-A	Ref:	20


Comentarios:





�
Tema 5.- Procedimiento de Modelado








Para Bandura (1983), el aprendizaje vicario se produce por contigüidad entre las respuestas del modelo y del observador a través de asociaciones específicas E-R.





Resp:	F	pg 	194	año:	99-1s-A	Ref:	138


Comentarios:	El espectador adquiere representaciones simbólicas de la conducta modelada.








En los procesos de aprendizaje Vicario, según Bandura, se produce una mediación simbólica que explica la reproducción de la conducta del modelo.





Resp:	V	pg 	194	año:	99-Sep	Ref:	80


Comentarios:








En la "adquisición" de una conducta por parte de un observador intervienen procesos de motivación y retención y en la "ejecución posterior", procesos de reproducción motora y de atención.





Resp:	F	pg 	194	año:	99-2s	Ref:	169


Comentarios:	En la ejecución posterior procesos de reproducción motora y motivación.








Cuando se emplean técnicas de Modelado, la "Práctica programada en el medio natural", es un factor que afecta a la motivación del observador.





Resp:	F	pg 	196	año:	99-2s	Ref:	171


Comentarios:	Lo que afecta a la motivación es que la conducta modelada y sus consecuencias estén lo más 


	próximas posibles en el tiempo.








La eficacia de la aplicación práctica de los programas de modelado, está condicionada por el control del terapeuta sobre las diferentes variables que influyen en la adquisición y ejecución de la conducta.





Resp:	V	pg 	197	año:	00-1s-A	Ref:	21


Comentarios:








La práctica programada en el medio natural es un factor que afecta a la motivación en los procedimientos de modelado.





Resp:	F	pg 	198	año:	00-2s-B	Ref:	50


Comentarios:








En el procedimiento de modelado los factores que afectan a la motivación son: la consecuencias de la conducta del modelo y la variedad de situaciones del entrenamiento.





Resp:	F	pg 	198	año:	00-2s-B	Ref:	49


Comentarios:








Al inicio del tratamiento cuando se está utilizando el modelado, hay que establecer objetivos terapéuticos a corto plazo para facilitar la eficacia del procedimiento.





Resp:	F	pg 	199	año:	00-1s-A	Ref:	22


Comentarios:








�
Al utilizar la técnica de "Modelado", y en el caso de modelar varias conductas, se deben de trabajar aleatoriamente para facilitar la generalización.





Resp:	F	pg 	199	año:	99-1s-A	Ref:	139


Comentarios:	En el caso de modelar varias conductas, se deben jerarquizar para entrenarlas en orden de 	dificultad.








En el Modelado Pasivo, el sujeto observa la conducta del modelo y no la reproduce hasta la tercera sesión de entrenamiento





Resp:	F	pg 	204	año:	99-Res	Ref:	112


Comentarios:	No la reproduce nunca (ej. seguridad vial)








El modelado Pasivo se aplica fundamentalmente en los casos de fobias y en las conductas compulsivas.





Resp:	F	pg 	204	año:	00-1s-A	Ref:	23


Comentarios:	Se utiliza para las interacciones personales de pacientes psicóticos (también resultados en 


	seguridad vial)








En el tratamiento de las fobias el Modelado Participante es más eficaz que el modelado Gradual.





Resp:	V	pg 	204	año:	99-Sep	Ref:	81


Comentarios:








El "Modelado de conductas intermedias", está especialmente indicado en las fobias, donde la presencia de ansiedad dificulta el Modelado, dado el carácter aversivo de las conductas de aproximación a los estímulos temidos.





Resp:	V	pg 	206	año:	99-2s	Ref:	170


Comentarios:








En el modelado gradual se jerarquizan las conductas a modelar según el grado de ansiedad que producen en el paciente.





Resp:	V	pg 	207	año:	00-1s-A	Ref:	24


Comentarios:








El Modelado de Conductas Intermedias contiene dos variantes: el Modelado Gradual y el Modelado con reproducción forzada.





Resp:	V	pg 	207	año:	99-Res	Ref:	113


Comentarios:








El modelado de las conductas intermedias contiene dos variantes: el modelado gradual simbólico y el modelado gradual encubierto.








Resp:	F	pg 	207	año:	00-Sep-A	Ref:	201


Comentarios:	Las variantes son modelo gradual y modelo con reproducción forzada.








�
Los programas para la instauración de conductas y desarrollo del lenguaje en niño autistas (Lovaas, 1990) incluyen el reforzamiento como un componente esencial asociado al modelado.





Resp:	V	pg 	207	año:	00-2s-B	Ref:	51


Comentarios:








El modelado mixto implica el modelado negativo seguido del modelado positivo.





Resp:	V	pg 	209	año:	00-2s-B	Ref:	52


Comentarios:








En el Modelado Mixto se utiliza el modelado negativo como feedback negativo antes de modelar la conducta apropiada.





Resp:	V	pg 	209	año:	99-Sep	Ref:	82


Comentarios:








En el modelado, la retención de información relevante se produce a través de la representación de imágenes o de la representación verbal.





Resp:	V	pg 	211	año:	00-Sep-A	Ref:	200


Comentarios:	Se llama modelado simbólico.








En el Modelado Simbólico, el terapeuta puede ejercer un mayor control al poder corregir posibles errores del  modelo.





Resp:	V	pg 	211	año:	99-Sep	Ref:	83


Comentarios:








En el Modelado Encubierto no se debe de emplear al propio sujeto como modelo, sobre todo si la simulación le produce un alto grado de ansiedad.





Resp:	V	pg 	212	año:	99-1s-A	Ref:	140


Comentarios:








Al emplear el Modelado Encubierto, la duración de las escenas varía dentro de un intervalo que presenta como 


límite inferior un minuto y como límite superior veinte minutos.





Resp:	F	pg 	212	año:	99-1s-A	Ref:	145


Comentarios:








En el modelado múltiple se utilizan varios modelos que han de ser semejantes y manifestar un nivel de competencia inicial similar al del observador.





Resp:	F	pg 	213	año:	99-2s	Ref:	172


Comentarios:








Los estudios demuestran que es preferible emplear el Modelado "coping" en los casos de los problemas de ansiedad y en el aprendizaje de destrezas motoras.








Resp:	F	pg 	215	año:	99-1s-A	Ref:	141


Comentarios:	Se emplea el coping en los casos de ansiedad y el mastery en los de destrezas motoras.





Tema 6.- Técnicas de Condicionamiento Encubierto





El trabajo de Cautela (1966) sobre el tratamiento de la conducta compulsiva mediante la Extinción Encubierta es el punto de partida de los métodos terapéuticos basados sólo en el uso de imágenes mentales.





Resp:	F	pg 	225	año:	00-1s-A	Ref:	26


Comentarios:








El Condicionamiento Encubierto supone que las respuestas encubiertas se corresponden con el mundo real tanto como las respuestas manifiestas.





Resp:	F	pg 	226	año:	99-Res	Ref:	114


Comentarios:	No lo supone








El argumento de la "homogeneidad" entre los eventos observables y los encubiertos se ve fortalecido por los estudios que comparan la eficacia de los procedimientos aplicados "en vivo" sobre los "encubiertos".





Resp:	V	pg 	226	año:	99-2s	Ref:	175


Comentarios:








En el Condicionamiento Encubierto, la evaluación de la claridad y emotividad de las imágenes mentales se lleva a cabo de manera similar a la realizada en el proceso estándar de la aplicación de la Desensibilización 


Sistemática.





Resp:	V	pg 	230	año:	99-Sep	Ref:	86


Comentarios:








Cuando se está aplicando el condicionamiento encubierto el objetivo último de las tarea para casa es que se convierta en una técnica de autocontrol.





Resp:	V	pg 	232	año:	00-2s-B	Ref:	56


Comentarios:








Cuando no se puede aplicar la D.S. in vivo por cuestiones de carácter ético o por razones prácticas es adecuado la utilización de la Sensibilización Encubierta.





Resp:	V	pg 	236	año:	00-2s-B	Ref:	53


Comentarios:








A la técnica "Sensibilización Encubierta" se la denomina también "Aversión Encubierta".





Resp:	V	pg 	236	año:	00-2s-B	Ref:	54


Comentarios:





"La Detención del Pensamiento" es un procedimiento que Cautela ha incorporado desde el campo del condicionamiento clásico al del condicionamiento encubierto.





Resp:	F	pg 	236	año:	99-Sep	Ref:	85


Comentarios:








�
A la técnica "Sensibilización Encubierta" se le denomina también "Aversión Encubierta".





Resp:	V	pg 	236	año:	99-Res	Ref:	115


Comentarios:





Al indicar al paciente que imagine la sig. escena: "Ud va a encender un cigarrillo, lo tiene en la mano, se lo acerca a la boca y en ese momento comienza a sentir náuseas, fuerte ahogo y una gran opresión en el pecho", se 


estaría utiliz el Reforz Neg Encu





Resp:	F	pg 	236	año:	99-1s-A	Ref:	143


Comentarios:	Se está utilizando la sensibilización encubierta o aversión encubierta.








El reforzamiento negativo encubierto se ha aplicado fundamentalmente a problemas de impotencia secundaria y 


agorafobia.





Resp:	F	pg 	236	año:	00-Sep-A	Ref:	203


Comentarios:	Se trata de incrementar una conducta.








En el Reforzamiento Negativo Encubierto ha de tenerse en cuenta la posibilidad de que la retirada del evento aversivo en la imaginación sea súbita, a fin de evitar un condicionamiento aversivo hacia atrás.





Resp:	V	pg 	236	año:	99-2s	Ref:	173


Comentarios:








En la Sensibilización Encubierta, las imágenes aversivas que se utilizan pueden tener relación con el problema 


del paciente o simplemente proceder de su experiencia personal.





Resp:	V	pg 	237	año:	99-Sep	Ref:	87


Comentarios:








En la sensibilización encubierta las escenas aversivas suelen emparejarse con respuestas de escape y/o de autocontrol.





Resp:	V	pg 	237	año:	00-Sep-A	Ref:	202


Comentarios:








Una de las ventajas que presenta la Sensibilización Encubierta, frente a la Terapia Aversiva clásica, es que disminuye el riesgo de abandono de la terapia.





Resp:	V	pg 	238	año:	99-Sep	Ref:	84


Comentarios:








Al aplicar la "Sensibilización encubierta", cuando se busca que el paciente aprenda a retrasar la consecución del alivio, se pone en marcha el emparejamiento de escenas aversivas con escenas de autocontrol.





Resp:	V	pg 	238	año:	00-1s-A	Ref:	25


Comentarios:








El coste de Respuesta Encubierto se fundamenta en el castigo indirecto.





Resp:	V	pg 	239	año:	99-Res	Ref:	116


Comentarios:








El coste de Respuesta Encubierto es una técnica que se fundamenta en el "castigo directo".





Resp:	F	pg 	239	año:	99-1s-A	Ref:	142


Comentarios:	Lo hace en el indirecto








El coste de Respuesta Encubierto se fundamenta en el castigo directo.





Resp:	F	pg 	239	año:	00-2s-B	Ref:	55


Comentarios:	Lo hace en el indirecto








La "Detención del pensamiento" es un procedimiento que tiene como objetivo crear y mantener un hábito inhibitorio.





Resp:	V	pg 	240	año:	00-1s-A	Ref:	27


Comentarios:








La "Detención del pensamiento" es un procedimiento de Prevención de Respuesta encubierta.





Resp:	V	pg 	240	año:	99-Sep	Ref:	73


Comentarios:








La Aserción Encubierta es una técnica que se ha demostrado útil para aprender a expresar las emociones negativas.








Resp:	F	pg 	241	año:	99-1s-A	Ref:	144


Comentarios:	Es para disminuir las emociones negativas.








En la sensibilización encubierta "asistida" una persona significativa para el paciente le ayuda a practicar las escenas que ha ido trabajando en las sesiones clínicas.





Resp:	F	pg 	241	año:	00-Sep-A	Ref:	205


Comentarios:	Se trata de fortalecer la aversión al estímulo mediante el uso de una descarga eléctrica.








La detención del pensamiento y la aserción encubierta se han empleado con éxito en el tratamiento de problemas cuyo antecedente es una respuesta cognitiva o psicofisiofógica.





Resp:	V	pg 	241	año:	00-Sep-A	Ref:	206


Comentarios:








La Sensibilización Encubierta Vicaria surgió para tratar a aquellos pacientes que les resultaba verdaderamente difícil imarginarse a sí mismos realizando determinados comportamientos, pero que sí eran capaces de imaginarse a otras pers. llevándolos a cabo





Resp:	F	pg 	242	año:	99-2s	Ref:	174


Comentarios:	Es el modelado encubierto vicario.








Según algunos estudios, el Reforzamiento Negativo Encubierto queda reducido a aquellos casos en los que tanto la aplicación del Modelado Encubierto como la de Refuerzo Positivo no han generado el efecto deseado.





Resp:	V	pg 	243	año:	99-Res	Ref:	117


Comentarios:








La tríada de autocontrol se compone de las siguientes técnicas: detección de pensamiento, relajación y extinción  encubierta.





Resp:	F	pg 	244	año:	00-Sep-A	Ref:	207


Comentarios:	La tríada de autocontrol se compone de: detención del pensamiento, relajación y refuerzo positivo 


	encubierto.








La extinción encubierta es la técnica de condicionamiento encubierto que cuenta con mayor evidencia sobre su 


eficacia en el ámbito clínico.





Resp:	F	pg 	244	año:	00-Sep-A	Ref:	204


Comentarios:











�
Tema 7.- Técnicas Aversivas.








Los primeros antecedentes formales de las Técnicas Aversivas corresponden a la década de los años cincuenta, 


asociados a los progresos en el ámbito de la psicología del aprendizaje.





Resp:	F	pg 	251	año:	99-2s	Ref:	176


Comentarios:	Se utilizan desde la antigüedad.








Las técnicas aversivas asocian un patrón redundante comportamental no deseado y socialmente sancionado con una estimulación desagradable externa o interna.





Resp:	V	pg 	255	año:	99-2s	Ref:	177


Comentarios:








En el "Condicionamiento interoceptivo" el estímulo incondicionado y/o el estímulo condicionado pueden tener un origen visceral.





Resp:	V	pg 	257	año:	99-Res	Ref:	118


Comentarios:








Tanto el condicionamiento clásico como el operante suelen emplearse de modo combinado para el diseño y aplicación de métodos Aversivos.





Resp:	V	pg 	262	año:	99-1s-A	Ref:	146


Comentarios:








En el "Condicionamiento por Escape", la respuesta de "escape" es castigada de una forma breve es intensa, aunque en los primeros ensayos la conducta no deseada permanezca.





Resp:	F	pg 	263	año:	99-1s-A	Ref:	147


Comentarios:	El estímulo siempre permanece hasta que el sujeto realiza la conducta deseada.








Se deben de evitar los periodos largos de Castigo para prevenir la saciación ante el estímulo aversivo.





Resp:	V	pg 	271	año:	99-2s	Ref:	179


Comentarios:








Para lograr la máxima eficacia posible en el uso del Castigo debe de aplicarse de una manera gradual para que no pierda su carácter aversivo.





Resp:	F	pg 	271	año:	99-2s	Ref:	178


Comentarios:	Debe aplicarse con la mayor intensidad posible desde el principio.








El castigo es menos eficaz cuando se aplica sobre respuestas operantes aprendidas mediante procedimientos de evitación/escape de estímulos aversivos o en respuestas reflejas.





Resp:	V	pg 	273	año:	99-Sep	Ref:	90


Comentarios:








�
Según la "Teoría del Estado" el tratamiento aversivo sólo generaría estados/modificaciones temporales de la 


conducta problema.





Resp:	V	pg 	275	año:	00-2s-B	Ref:	59


Comentarios:








Según la Teoría de la Disonancia Cognitiva el éxito en la aplicación de los procedimientos aversivos se explica mediante el procesamiento de la información desde la necesidad de coherencia cognitiva que tiene el sujeto.





Resp:	V	pg 	275	año:	99-1s-A	Ref:	150


Comentarios:








Según las Teorías Centrales Cognitivas, las técnicas aversivas producen cambios de actitud en el sujeto y mediatizan sus cambios conductuales.





Resp:	V	pg 	275	año:	00-1s-A	Ref:	29


Comentarios:








La Teoría de la Disonancia Cognitiva considera que el éxito de las técnicas aversivas se explica por el cambio de expectativas del sujeto sobre las consecuencias de su conducta.





Resp:	V	pg 	275	año:	00-Sep-A	Ref:	210


Comentarios:








Las técnicas aversivas difieren, en función de las relaciones entre el tipo de estímulos aversivos empleados y la clase de conductas problema que se pretenden modificar.





Resp:	V	pg 	276	año:	00-1s-A	Ref:	30


Comentarios:








Las formas de proceder en el conjunto de técnicas aversivas difieren en la modalidad o vía de aplicación de los 


estímulos aversivos.





Resp:	V	pg 	276	año:	00-2s-B	Ref:	60


Comentarios:








Según la "Teoría del estado" el tratamiento aversivo generaría estados/modificaciones duraderas de la conducta 


problema.





Resp:	F	pg 	276	año:	99-Res	Ref:	120


Comentarios:	Genera estados/modificaciones temporales.








Una de las ventajas que se derivan del uso de estímulos químicos, al aplicar técnicas aversivas, es la mayor resistencia a la extinción de las respuestas condicionadas interoceptivas.





Resp:	V	pg 	279	año:	00-1s-A	Ref:	28


Comentarios:








Una de las desventajas de la aversión química es la mayor resistencia a la extinción de las respuestas condicionadas interoceptivas.





Resp:	F	pg 	279	año:	00-2s-B	Ref:	57


Comentarios:





Una de las ventajas que se derivan del uso de estímulos químicos en la Terapia Aversiva es que el número de ensayos y sesiones que pueden llevarse a cabo es relativamente reducido.





Resp:	F	pg 	279	año:	99-Sep	Ref:	88


Comentarios:








Al aplicar la Terapia Aversiva mediante aversión eléctrica uno de los inconvenientes es que no se pueden evaluar  los progresos con exactitud.





Resp:	F	pg 	281	año:	99-Sep	Ref:	89


Comentarios:	Se pueden evaluar con exactitud.








Una de las ventajas de la estimulación aversiva eléctrica es que se pueden introducir variables que afecten a la resistencia a la extinción.





Resp:	V	pg 	281	año:	00-Sep-A	Ref:	208


Comentarios:








Una de las ventajas de la Terapia Aversiva eléctrica es que puede utilizarse de forma autónoma por el sujeto.





Resp:	V	pg 	283	año:	99-Res	Ref:	119


Comentarios:








Los olores pueden convertirse en estímulos condicionados eficaces en la Terapia Aversiva y se han empleado con éxito en el tratamiento de la obesidad y el tabaquismo.





Resp:	F	pg 	284	año:	99-1s-A	Ref:	148


Comentarios:	Buenos resultados para la obesidad pero no tanto para el tabaquismo.








En la aversión olfativa se ve como ventaja la ausencia o minimización de efectos, colaterales significativos en el organismo.





Resp:	V	pg 	286	año:	00-2s-B	Ref:	58


Comentarios:








La terapia aversiva puede generar como efecto colateral negativo respuestas emocionales condicionadas.





Resp:	V	pg 	294	año:	00-Sep-A	Ref:	209


Comentarios:
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