Análisis y modificación de conducta I. Tema5. Técnicas operantes para el desarrollo de conductas.


TEMA 5. TÉCNICAS OPERANTES PARA EL DESARROLLO DE CONDUCTAS.

1. Introducción:

· Hay que diferenciar dos tipos de técnicas para el desarrollo de nuevas conductas: 

· Moldeamiento: desarrollo gradual

· Encadenamiento: combinación de conductas ya tenidas.

· Antecedentes formales:

· Moldeamiento: diálogo socrático; es un desarrollo del conocimiento por aproximaciones sucesivas

· Encadenamiento: el arte de la retórica de Cicerón; el encadenamiento de la argumentación y del estilo son decisivos para el efecto que se trata de conseguir.

2. Bases teóricas:

· El desarrollo de conductas constituye el motivo principal del análisis experimental de la conducta.

· El análisis experimental de la conducta ha dado pie al análisis aplicado, donde el moldeamiento se ha constituido en una técnica profesional.

· Respecto a la creación de nuevas conductas, se trataría de disponer las contingencias de reforzamiento, de modo que la conducta deseada sea reforzada en presencia de ciertas condiciones discriminativas.

· La lógica operante es inherente a la condición humana. Se caracteriza por la causalidad final. La conducta operante incorpora el propósito y la intención.

· Se dice que la conducta operante es final, porque es función de sus fines. Está causada por el logro resultante, y no por ninguna estimulación antecedente. El estímulo que mueve la conducta es un efecto de ésta.

· Un aspecto característico del encadenamiento es la noción de autonomía funcional; conductas previas adquiridas para ciertos propósitos pueden convertirse en otras funciones diferentes de las originarias.

3. Procedimientos básicos:

· El moldeamiento consiste en la formación de conducta nueva a partir de un desarrollo gradual de formas incipientes. Se trata de reforzar selectivamente alguna de las conductas existentes en el repertorio actual del sujeto para ir aproximándola de modo gradual a la meta propuesta.

· El encadenamiento consiste en la formación de conducta nueva mediante la disposición de conductas existentes en una cierta colocación secuencial. Lo que se refuerzan son las combinaciones de conductas preexistentes hasta formar una nueva.

3.1. Moldeamiento:

3.1.1. Definición:

· Se refuerzan las aproximaciones sucesivas a una conducta meta. El reforzamiento es selectivo respecto del repertorio disponible.

· Se empezarán a reforzar las conductas que más se asemejen topográfica y funcionalmente a la que se pretende conseguir. Sucesivamente el reforzamiento se hará más exigente en función de ciertos aspectos de dicha conducta y de acuerdo con su variabilidad.

· El moldeamiento es un proceso dinámico en el que se van transformando conjugadamente la conducta y sus consecuencias.

3.1.2. Pasos a seguir:

· Tres elementos: especificación de una meta, establecimiento del punto de partida y la planificación de las aproximaciones sucesivas.

· Especificación de la meta: establecer metas fiables, reconocibles y válidas socialmente. Es necesario que el terapeuta contemple las circunstancias del cliente, las posibilidades razonables de logro y la confianza que le merezcan sus propias técnicas. Hay que clarificar lo que desea el usuario y hacerlo explícito desde el principio.
· Establecimiento del punto de partida (línea base): se requiere conocer el repertorio actual del sujeto en relación al desarrollo que se trata de promover. Se trata de reconocer aquellas conductas que sean más semejantes a las finales que se desean. La semejanza importa más por el aspecto funcional que por el topográfico (puede ser que la conducta inicial tenga poca o ninguna semejanza con la final).
Es recomendable un test conductual: exponer al sujeto al comportamiento de que es capaz en orden al objetivo establecido. 

Requisitos del test conductual:

a) Será una muestra representativa de la población comportamental posible

b) Averiguará el límite máximo al que funciona el sujeto. Este aspecto indica el potencial de aprendizaje en el sentido de “desarrollo próximo” que cabe plantearse.

El test conductual tiene un carácter de prueba experimental en la medida en que se haga variable el estímulo para comprobar la respuesta dependiente de él.

El test conductual proporciona además sugerencias de los reforzadores más adecuados.

· Planificación de las aproximaciones sucesivas: es la etapa de moldeamiento propiamente dicha. Hay que ensayar la pauta de progreso posible. Las primeras etapas suelen ser más lentas, ya que el aprendizaje anterior facilita el siguiente.
El terapeuta ha de garantizar el éxito del sujeto, con una disposición de las aproximaciones en las que el reforzamiento positivo tenga lugar, debido a la probabilidad de la conducta adecuada.

Al comienzo el reforzamiento será más frecuente y el nivel de exigencia más bajo.

3.1.3. Técnicas adicionales:

· Los estímulos discriminativos son convenientes para ayudar a ocasionar aproximaciones a la conducta final. Una vez conseguido el apoyo de los estímulos discriminativos, conviene prescindir de ellos, mediante un proceso de retirada gradual (desvanecimiento de estímulo).
· Transferencia de control: es un supuesto especial de desvanecimiento combinado con el moldeamiento. La conducta deseada se reconstruye en función de un estímulo, desligándose de otro estímulo anterior, que la habría iniciado.

· Imitación o modelado: se muestra una aproximación requerida para iniciar o continuar la serie. En vez de esperar se propone un modelo de lo que se quiere.
· Guía física: se usa para aproximaciones hacia habilidades motoras. Se moldea mediante constricciones físicas los movimientos constitutivos de una función motora.
· Instrucciones verbales: 

· Mandos: operantes verbales relativas a la conducta que hacer
· Tactos: operantes verbales clarificadoras de la tarea
· Autoclítica: operantes verbales relativas al control de la propia conducta verbal.
· Automoldeamiento: el propio individuo lleva por si mismo el proceso de aproximaciones sucesivas hacia un logro determinado.
· Moldeamiento de un grupo: el supuesto más elemental será el ajuste que se dé entre dos personas. Sería el caso de una mutua aproximación sucesiva, resultante en logro conjunto.
· Desensibilización sistemática: no se supondría tanto un proceso de inhibición recíproca ni una liberación de la ansiedad que impidiera la ejecución apropiada, cuanto un desarrollo gradual de la conducta.
· Algunos procedimientos de modelado (participativo con reproducción forzada y el de  acción gradual): se incluirían con más rigor dentro del moldeamiento.
3.1.4. Ámbitos de aplicación y ejemplos:

· Educación especial: el moldeamiento se ofrece como un criterio general de actuación. Aplicaciones en el autismo y en la deficiencia mental.

· Rehabilitación de funciones motoras: es un proceder de moldeamiento cuando se usa biofeedback. Lo que se requiere es un reaprendizaje de ciertas expresiones perdidas por incapacidad motora. El proceso está modulado por el reforzamiento electromiográfico transducido en forma perceptible.

· Instrucción académica: resulta una técnica de elección en ciertos supuestos, particularmente cuando interesa la optimización del rendimiento.

· Disfunciones sexuales: técnicas para el desarrollo de la erección masculina y de la capacidad orgásmica femeninan.

· Miscelánea de supuestos: desarrollo de discriminaciones perceptivas (oído musical, detección de señales visuales), y de habilidades motoras (entrenamiento deportivo), superación del miedo por medio de ciertas aplicaciones de desensibilización sistemática y del modelado participativo con reproducción forzada, restauración del habla en el mutismo selectivo.

3.2. Encadenamiento:

3.2.1. Definición:

· Es la formación de una conducta compuesta a partir de otras más sencillas que ya figuran en el repertorio del individuo, mediante el refuerzo de sus combinaciones. Se trata de conseguir una unidad funcional compuesta de subunidades conductuales preexistentes.

· Hay que contar de entrada con conductas que vienen a ser fragmentos de la que vaya a resultar. Cada conducta del complejo resultante tiene una doble función como estímulo; funcionaría por un lado como estímulo discriminativo para la siguiente y como estímulo reforzante de la anterior.

3.2.2. Pasos a seguir:

a) Analizar la ceremonia que se trata de conseguir en orden a especificar su función y sus conductas componentes. El nivel de detalle de las operaciones constituyentes dependerá de los repertorios del sujeto. En todo caso tendrán unidad funcional.

b) Evaluación conductual de los repertorios disponibles del sujeto. Lo decisivo es la función a cumplir, de modo que sus componentes pueden ser variables, por atenerse y aprovechar el repertorio disponible.

c) Inicio del encadenamiento: se empieza por uno u otro de los extremos.

· Encadenamiento en retroceso: se empieza por el final. Se tiene el resultado y se instauran los pasos inmediatamente anteriores, y así sucesivamente.

· Encadenamiento hacia delante: se atiene al orden de operaciones de principio a final. Es la forma más practicada.

3.2.3. Técnicas adicionales:

· Instrucciones verbales: pueden consistir en instrucciones verbales o escritas, pero también en gestos y señalizaciones de otro tipo. Si el encadenamiento ya incorpora estímulos discriminativos, estas técnicas adicionales actúan como estímulos discriminativos suplementarios.

· Uso de modelos: se muestra como se hace la tarea que se trata de enseñar.

· Moldeamiento de ciertos eslabones de la cadena conductual: puede ser conveniente cuando ciertas operaciones no figuren en el repertorio del individuo o sena deficientes.

· Recondicionamiento orgásmico: se trata de que cierta respuesta sexual pase a estar controlada por nuevos estímulos:

· Condicionamiento encubierto: ciertas prácticas consisten en la recomposición de una ceremonia imaginaria.

· Tareas que requieren cooperación entre varias personas: los fragmentos de la realización final son las conductas de cada persona implicada.

3.2.4. Ámbitos de aplicación y ejemplos:

· Desarrollo de habilidades de autonomía doméstica.

· Desarrollo de la fluidez verbal

· Instrucción académica

· Rehabilitación de la memoria para la vida cotidiana en pacientes que han sufrido daños neurológicos.

4. Evaluación crítica:

· La aplicación de éstas técnicas resulta demasiado formalizada. El análisis aplicado ha heredado los rigores del análisis experimental. En las situaciones aplicadas no se cuenta con las mismas facilidades que en el laboratorio. El problema puede darse en el supuesto de que sean paraprofesionales los que apliquen el procedimiento.

· Puede ocurrir que la definición operativa recaiga sobre la forma, de modo que puede resultar en exceso formalista en detrimento de la función.

· Habría que diseñar un programa de reforzamiento más compatible con los usos cotidianos.
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