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Resumen

La presente investigacion desarroll6 e implemento un sistema experto para
el diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C., debido a que
presentaban diagndsticos incorrectos a causa de su proceso manual. Por ello
tuvo como objetivo general determinar cual es el efecto del sistema experto para
el diagndstico preliminar de pacientes con TEA, y en consecuencia incrementar
el efecto en los indicadores de sensibilidad y especificidad de los diagnosticos
preliminares. Para su desarrollo se utilizd la metodologia de desarrollo
commonKADS, la cual es Optima para el desarrollo de sistemas basados en
conocimiento, entregandonos asi un marco de trabajo basado en Modelos y
Hojas de trabajo, el cual ayudo a identificar las reglas de conocimiento y definir
las tareas a realizar. La investigacion es cuantitativa de tipo aplicada con un nivel
explicativo y un disefio experimental de tipo preexperimental, tuvo como
poblacién a los pacientes del centro Haruki. La muestra se estratifico en 20 dias,
su tipo de muestreo fue no probabilistico por conveniencia, la técnica de
recoleccion fue el fichaje con el instrumento ficha de registro los cuales fueron
validados por expertos. Se concluyo que la aplicacion del sistema experto
presento un incremento en la sensibilidad de un 62.75% a un 74.1% y en la
especificidad de un 70% a un 83%, lo que mostré impacto positivo. Se
recomienda en base a trabajos previos, desarrollar vistas intuitivas y amigables
para mejorar el entorno en el que se aplicara, tomando en cuenta aspectos
técnicos como los tamafios de pantallas, la distribucidén y cantidad de informacion

gue va contener cada vista.

Palabras claves: Sistema experto, diagnostico, diagndstico de trastorno de
espectro  autista, diagnéstico preliminar, sensibilidad, especificidad,
CommonKADS.
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Abstract

The present research developed and implemented an expert system for
the preliminary diagnosis of patients with autism spectrum disorder at HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C., due to the fact that they
presented incorrect diagnoses due to their manual process. Therefore, its general
objective was to determine what is the effect of the expert system for the
preliminary diagnosis of patients with ASD, and consequently increase the effect
on the indicators of sensitivity and specificity of preliminary diagnoses. For its
development, the commonKADS development methodology was used, which is
optimal for the development of knowledge-based systems, thus giving us a
framework based on Models and Worksheets, which helped to identify the rules
of knowledge and define the tasks to be done. The research is quantitative of an
applied type with an explanatory level and an experimental design of a pre-
experimental type, had as a population the patients of the Haruki center. The
sample was stratified in 20 days, its type of sampling was non-probabilistic for
convenience, the collection technique was the registration with the registration
form instrument, which were validated by experts. It was concluded that the
application of the expert system presented an increase in sensitivity from 62.75%
to 74.1% and in specificity from 70% to 83%, which showed a positive impact.
Based on previous work, it is recommended to develop intuitive and friendly views
to improve the environment in which it will be applied, taking into account technical
aspects such as screen sizes, distribution and amount of information that each

view will contain.

Keywords: Expert system, diagnosis, autism spectrum disorder diagnosis,

preliminary diagnosis, sensitivity, specificity, CommonKADS.
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l. INTRODUCCION

Actualmente el trastorno de espectro autista es un problema de
neurodesarrollo que ha aumentado en los mas recientes afios, lo cual ha
provocado el acrecent6 del indice de prevalencia. El TEA es referido por (Hervas,
Balmana y Salgado, 2017) como “un trastorno del neurodesarrollo [...] inicia en
la infancia, que afecta el desarrollo de la comunicacion social, como de la
conducta, con la presencia de comportamientos e intereses repetitivos y
restringidos” (p. 92), la conceptualizacion y criterios de diagnostico han ido
cambiando y adaptandose a lo largo del tiempo, teniendo en cuenta la definicion

mencionada como resultado de investigaciones.

Mundialmente, Pérez [et al.] (2018) OMS indica que uno de cada 160 nifios
(0,625%) comprende un trastorno de espectro autista (p. 14). Asimismo, Lampert
(2018) “Reino Unido alrededor de 700.000 personas viven con TEA [...] sitian
el porcentaje de nifios y adolescentes con TEA, en alrededor del 1%” (p. 1), lo
gue muestra a la poblacion la vulnerabilidad de padecer esta enfermedad y no
realizar la intervencién a tiempo, afectando al desarrollo de su estilo de vida
social. Es por ello que su diagndstico a tiempo es relevante para realizar un
tratamiento que mejorara la comunicacion social, y conducta. Por otro lado, la
OMS (2017) “800 millones de personas dedican al menos un 10 % del
presupuesto familiar a subvenir a los gastos de salud de los progenitores o de un
hijo u otro pariente enfermo. Para casi 100 millones de personas se ven abocadas
a la pobreza extrema” (parr. 1), lo cual en muchos estados afecta a que las

personas no puedan realizarse una prueba de descarte.

Asimismo, Malaga [et al.] (2019), indica en el &mbito internacional que el
indice de prevalencia del TEA en nifios de Estados Unidos vario en el transcurso
de los afios de 6.7/1000 en el 2001 a 16.8/1000 en el 2018 y que el 46% fue
diagnosticado en una edad avanzada con un nivel muy alto de TEA (p. 6), esto
muestra que solo el 60% fue diagnosticado a tiempo y pudo realizarse
intervenciones por el cual hoy en dia tienen un mejor estilo de vida social y
conductual. Esta muestra la importancia de un diagnostico a tiempo y la precision
de estos para llevar un correcto tratamiento con un especialista en trastornos de
neurodesarrollo. Ademas, indica que es adecuado la temprana deteccion del

trastorno de desarrollo ya que el cerebro tiene mayor plasticidad cuando son de



menor edad, por ello las intervenciones que se realicen serdn mas efectiva que

realizarlo a un adulto.

Las instituciones acreditadas han realizado estudios sobre TEA, Fierro [et
al] (2018) indica “que consiste en un trastorno y como tal no tiene cura, sin
embargo, se emplean tratamientos [...] para disminuir los sintomas propios” (p.
653). El @mbito nacional, se suman a las investigaciones el Consejo Nacional
para la integracion de la Persona con Discapacidad (2019) que describe que en
Peru “el 3.4% de hogares tienen un miembro con limitacion para relacionarse con
los demas por sus sentimientos emociones y conductas, en este grupo se ubican
las personas con Trastorno del Espectro Autista” (p.5). Este resultado indica que
el 1% de la poblacion presenta limitacion para interactuar con su alrededor.
Ademas, especifican que las personas enlistadas en el Registro Nacional de la
Persona con discapacidad el 61.65% esta en etapa de nivel severo de la

enfermedad.

Este estudio trabajo con el centro psicologico HARUKI Especialista en
Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C., el cual es una sociedad anénima cerrada
gue brinda servicios relacionadas a la salud humana y tipos de ensefianza N.C.P.
De acuerdo a la entrevista realizada a la encargada del area terapéutica la
Directora Monge Teramae Fanny Jashtumi en cual se puede visualizar en
Anexos: Anexo 8. Guion de Entrevista, indica que el organismo no opera con un
sistema ni pagina web, que las atenciones son presenciales para la consulta de
un paciente. Ademas, agrega que dentro de los criterios para cualquier
diagndstico se realiza una evaluacion integral primero para todos en su ingreso.
La psicologa manifesté que la mayoria de los padres de los pacientes se acercan
primeramente a un médico cuando ven conductas extrafias en un nifio y este los
deriva a un psicologo. Luego de eso, ellos les realizan entrevista a los pacientes
para la realizaciéon de su historial psicologico el cual maneja el tiempo de 30
minutos a 1 hora, en la etapa de diagndstico se le realiza evaluaciones de tests
los cuales son un aproximado de 120 preguntas en total, el resultado de la suma
de cada item permite un diagndstico preliminar pero junto con una entrevista del
paciente, se tiene un resultado mas acertado. Sin embargo, solo un 86% desde

sus inicios hasta ahora son evaluaciones positivas verdaderos, pero en un 14%



de ellos fueron fallidos debido a la similitud de sintomas que puede tener el
paciente con otros trastornos, estos errores son situaciones que una institucion

de salud no puede tener ya que repercuten en la salud humana.

Con respecto a la realidad problematica presentada se expuso el problema
general y los problemas especificos de la pesquisa. El problema general de la
investigacion fue ¢Cual es el efecto del sistema experto para el diagnostico
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.? Los problemas
especificos de la investigacion fueron los siguientes: ¢Cual es el efecto del
sistema experto para incrementar la sensibilidad de la prueba diagndstica
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.? y ¢ Cual es el efecto del
sistema experto puede incrementar la especificidad de la prueba diagnostica
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.?

La investigacion propuso un aporte al conocimiento con el desarrollo de
un sistema experto basandose en metodologia CommonKads, para optimizar el
proceso de diagndéstico preliminar de pacientes con trastornos de
neurodesarrollo. En ese sentido Al-Kalbani [et al.], (2017, p. 5) indico que un
sistema experto incluye nueva tecnologia para ser usado en el diagndstico
basado en conocimiento util de un experto. El sistema puede utilizar un método
de diagnosis previo para los padres, su uso se considera una forma eficiente de
recuperar respuestas o llegar a conclusiones. Por otro lado, Shahadat [et al.]
(2019), quienes presentaron un sistema inteligente para diagnosticar
Chikungunya bajo incertidumbre manifiestan que un sistema experto “Se utiliza
[...] para simular la experiencia y el comportamiento humano mediante el
empleo de conceptos, métodos y herramientas, utilizados en Inteligencia
Artificial (IA)” (p. 39).

Esta investigacion se justifico de forma social, ya que sera de libre acceso
y apoyara en el diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro
autista de manera rapiday efectiva beneficiando asi a la sociedad. En ese sentido

Galvan [et al.] (2017) indica que esta relacion de la tecnologia con la medicina



podra abarcar mayor cobertura universal y una superior rectitud en la asistencia
de servicios (p. 38). Por otro lado, Vidal, Carnota y Rodriguez (2019, p. 3),
argumentan que la combinacion de algoritmos y aplicaciones simulan las
capacidades de un ser humano por eso es importante ya que se permitir a los
usuarios en la red hacer uso para poder realizar sus consultas en diversas areas

en este caso como la ayuda al diagnostico.

Por el aspecto practico, ayudo al especialista a realizar el diagnéstico
preliminar de manera automatizada, generando un aporte significativo en la parte
operativa del proceso. En este sentido Sultana, Shahadat [et al.] (2019), quienes
presentaron un sistema inteligente para diagnosticar Chikungunya bajo
incertidumbre evaluando de “manera precisa y oportuna el riesgo se basé en
reglas de creencias, que tiene la capacidad de procesar inciertos Datos clinicos
vinculados a los signos y sintomas una herramienta efectiva para la
Chikungunya” (p. 51).

Esta investigacion se justificO de forma metodoldgica ya que maneja un
enfoque cuantitativo de tipo aplicada con un disefio pre-experimental utilizando
el método de pre-test y post-test y una técnica de recoleccion de datos de
observacion con el instrumento de fichaje. Gupioc y Pefia (2018), presentaron el
estudio sistema experto meédico para mejorar el diagndstico de pacientes con
depresion aplicando los criterios anteriormente mencionados, ya que este
permitid medir el impacto de un sistema experto para el proceso de diagndstico

preliminar para pacientes con trastorno de espectro autista (p. 38).

El objetivo general fue determinar el efecto del uso del sistema experto
para el diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C. Los objetivos
especificos fueron los siguientes: El primero es determinar el incremento de la
sensibilidad para la prueba diagndstica preliminar con un sistema experto para
detectar a pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI Especialistas
en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C., el segundo es determinar el
incremento de la especificidad para la prueba diagnéstica preliminar con un
sistema experto para detectar a pacientes con trastorno del espectro autista en

HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.



La hipotesis general de la investigacion fue que el sistema experto mejora
el diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C. Las hipotesis
especificas fueron las siguientes: El primero es el sistema experto incrementa la
sensibilidad de la prueba diagnéstica preliminar de pacientes con trastorno del
espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo
S.A.C., el segundo es el sistema experto incrementa la especificidad de la prueba
diagnéstica preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI

Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.



Il. MARCO TEORICO

Para esta investigacion se ha buscado distintos antecedente nacionales e
internacionales como respaldo, se empezara detallando las antecedentes
naciones de la variable independiente, Orbezo (2017) estudié el efecto de la
influencia de un sistema Experto para la Orientacién Vocacional en la Institucién
Educativa Fe y Alegria 11, utiliz6 como muestra a sesenta y seis alumnos; y
dieciocho ingresos periddicos de eficiencia en la diagnosis de la institucion
educativa Fe y Alegria 11, realizando un estudio pre-experimental con la
participacion del personal de la institucion. Como resultado del estudio se
concluyé que tuvo un efecto positivo con la reduccion de periodo anunciado para
la ejecucion de las actividades en un 20.3%, el incremento de la eficacia del
conocimiento de si mismo en un 22.6%. Asimismo, (p. 82) recomendd que en el
futuro se tome como indicador las “inclusion de actividades”, “indice de error del
diagndstico” para medir el efecto de un sistema experto para la guia vocacional.
Este estudio apoya a la presente pesquisa para realizar un sistema experto para
un procedimiento, y la aplicacion de un disefio de investigacion pre-experimental

el cual evidencia un impacto positivo en la eficacia y en el tiempo.

Vasquez (2017) estudio el efecto de la influencia del sistema experto en el
proceso de gestion de incidentes en la empresa Talma Servicios Aeroportuarios
S.A., utilizé como muestra a ciento sesenta y dos tickets de atencion, realizando
un estudio pre-experimental con los tickets del establecimiento. Como resultado
del estudio se determind que tuvo un efecto positivo con el incremento del grado
de rendimiento en un 17%, el aumento del valor de soluciones de incidentes en
un 29,9% (p. 19). Asimismo, recomendo que en el futuro se tome como indicador
el grado del rendimiento y el indicador de valor de solucién de incidentes para
medir el efecto del sistema experto en el proceso de gestidén de incidentes. Este
estudio apoya a la presente investigacion para realizar un estudio pre-

experimental para un sistema experto (p. 86).

Teran (2017) estudio el efecto de la implementacion de un sistema experto
para determinar el indice de seguridad escolar en instituciones educativas
Primarias y secundarias del distrito de Calzada, 2017. Teran (2017) utiliz6 como
muestra a dos instituciones educativas de nivel secundario del distrito de

Calzada, realizando un estudio pre-experimental con la participacion de



instituciones de Calzada. Como resultado del estudio se concluyé que tuvo un
efecto positivo en el nivel de conocimiento en un 45% alto y el 20% en muy alto.
Asimismo, Teran (2017) recomienda en futuras investigaciones a ahondar mas
en el tema de investigacion involucrando nuevos aspectos en la construccion de
indicadores.  Del antecedente, se tomO como referencia el disefio de
investigacion, nivel de investigacion describiendo la importancia que este ultimo

tiene en el proceso de su investigacion.

Al mismo tiempo, los antecedentes nacionales para la variable
dependiente, Acufia (2018) estudio el efecto de la influencia de un aplicativo moévil
para mejorar significativamente de la sensibilidad y especificidad para realizar un
diagnéstico preliminar de cancer bucal por medio de fotografias digitales. Acufia
(2018) utiliz6 como muestra treinta pacientes de cancer bucal, realizando un
estudio cuasi experimental con tales participantes. Como resultado del estudio
se concluyd que tuvo un impacto efectivo en el acrecenté del valor del porcentaje
de la sensibilidad en un 85.22%, el incremento del valor de porcentaje de la
especificidad en un 74.45%. Asi mismo, Acufia (2018) recomends que en futuras
investigaciones debe contemplarse nuevas fotografias para cargar al servidor los
cuales ayudaran a la diagnosis preparatoria para que sea mas preciso y exacto.
Se ocup6 como referencia del antecedente, la metodologia de investigacion y los
indicadores de sensibilidad y especificidad, describiendo la importancia que este

altimo tiene en el proceso de su investigacion.

Gamboa (2018) estudi6 el efecto de la influencia de una aplicacion movil
para el diagndéstico preliminar de micosis superficiales a través de fotografias
digitales. Gamboa (2018) utilizé6 una muestra a treinta y seis personas del centro
meédico Dermomedik, realizando un estudio cuasi-experimental con los pacientes
del centro médico. Como resultado del estudio del estudio se concluyd que la
influencia de una aplicacion mévil para el diagndstico preliminar de micosis
superficiales a través de fotografias digitales tuvo un efecto positivo en el
incremento del valor porcentual con respecto a la sensibilidad en un 83,6244%,
el incremento del valor con respecto a la especificidad en un 83,3328%. Asi
mismo, Gamboa (2018) recomendd en futuras investigaciones aplicar redes

neuronales co-evolucionales pues se puede sacar mucho provecho con la



implementacion de estd. Del antecedente, se ocupd como referencia los
indicadores de sensibilidad y especificidad, describiendo la importancia que este

ultimo tiene en el proceso de su investigacion.

Mayo (2017) estudio el efecto de la influencia de una aplicacion mévil para
el diagnéstico preliminar del trastorno de la ansiedad de los pacientes del servicio
de psicologia del HSJL. Mayo (2017) utiliz6 una muestra de 23 pacientes,
realizando un estudio cuasi-experimental con la participacion del area de
psicologia de la HSJL. Como resultado del estudio se concluy6 que tuvo un efecto
positivo en el incremento de valor de porcentaje de sensibilidad en un 83.3%, el
incremento del valor de porcentaje de especificidad en un 82.3%. Asi mismo,
Mayo (2017) recomendo en futuras investigaciones ampliar las funcionalidad de
la aplicacion movil utilizada en este estudio abarcando las diversas necesidades
gue solicitan los psicologos de instituciones de salud tales como: (a) registro de
pacientes atendidos, (b) sistema de reportes segun CIE-10 atendidos en cada
trimestre, (c) manual CIE-10 sélo para diagnosticos de psicologia y (d) historia
clinica digital, ademas abarcar los tratamiento que son brindados pues dan
buenos resultados como para el psicologo y el paciente.Se ocupd como
referencia del antecedente, los indicadores de sensibilidad y especificidad,
describiendo la importancia que este Ultimo tiene en el proceso de su

investigacion.

Por otro parte, los antecedentes internacionales para la variable
independiente empiezan con Grisoni [et al.] (2016) quién estudié el efecto del
sistema experto QSAR para predecir el factor de bioconcentracion bajo la
regulacion REACH, utiliz6 como muestra a las doscientos cuarenta y cinco de
productos quimicos, realizando un estudio experimental con la participacion de
los compuestos. Como resultado del estudio se concluy6 que la influencia de los
sistemas expertos QSAR para predecir el factor de bioconcentracion bajo la
regulacion REACH tuvo un efecto positivo con el incremento de una mejorar de
sensibilidad en un 73%, y un incremento en la mejora de especificidad en un 54%,
y el incremento de tasa de no error en un 78%. Asimismo, (p. 9), recomendo que
en el futuro se midan e utilicen los indicadores se sensibilidad, especificidad y

tasa de no error. Se consider6 del antecedente, como referencia los conceptos

10



relacionados con la variable un sistema experto, describiendo la importancia que

este Ultimo tiene en el proceso de su investigacion.

Fitzpatrick, Roberts y Patlewicz (2018) estudio la evaluacion de (Q) SAR /
sistemas expertos seleccionados para predecir el potencial de sensibilizacion de
la piel, utiliz6 como muestra dos conjuntos de datos de productos quimicos,
realizando un estudio experimental. Como resultado del estudio se concluyé que
la evaluacion de (Q) SAR / sistemas expertos para predecir el potencial de
sensibilizacion de la piel tuvo un efecto positivo con el incremento de precision
equilibrada en un 92%, y el incremento de la sensibilidad equilibrada en un 93%,
y el incremento de la especificidad equilibrada en un 86%, y el incremento de la
mejora de exactitud en un 86%. Asimismo, (p. 28) recomendé que en las futuras
investigaciones los sistemas expertos amplien a la luz los datos adicionales
recopilados y que las predicciones incorrectas ofrecen nuevas sugerencias sobre
como las alertas existentes. Se considero del antecedente, como referencia para
los conceptos relacionadas con la variable independiente sistema experto,
describiendo la importancia que este Ultimo tiene en el proceso de su

investigacion.

En cuanto a los antecedentes internacionales para la variable
dependiente, Higgins [et al.] (2018) estudi6 el efecto de un programa grupal de
TCC para nifios con diagndstico de trastorno del espectro autista en un servicio
de discapacidad en edad escolar, utiliz6 como muestra 12 nifios, realizando un
estudio mixta — exploratorio con participantes del programa de intervencion
psicologica en el servicio de discapacidad infantil en Irlanda. Como resultado del
estudio se concluy6 que el efecto de un programa grupal de TCC para nifios con
diagndstico de trastorno del espectro autista en un servicio de discapacidad en
edad escolar indican el disfrute general del programa, el desarrollo de habilidades
de TCC, la oportunidad de interaccion social y un sentimiento de aceptacion entre
el grupo. Asimismo, recomendd que en futuras investigaciones se tomen en
cuenta que las medidas de ansiedad disefiadas especificamente fi es necesario
gue los nifios con TEA, con las normas apropiadas, determinen aun mas la
validez de fi hallazgos a una poblacion con TEA. Del antecedente, se tomé como

referencia para los conceptos relacionados con la variable dependiente
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Diagnéstico del espectro autista, describiendo la importancia que este ultimo

tiene en el proceso de su investigacion (p. 14).

McFayden [et al.] (2018) estudio las diferencias del sexo en el diagndstico
de TEA: un informe breve sobre intereses restringidos y comportamientos
repetitivos. McFayden [et al.] (2018) utilizo como muestra 125 participantes,
realizando un enfoque de estudio mixto. Como resultado del estudio se concluy6
que las diferencias del sexo en el diagnéstico de TEA en nuestra muestra tenian
proporciones similares de un diagnostico de TEA, x 2 = 3.472, p = 0.324; 65%
hombres, 50% mujeres. Asimismo, McFayden [et al.] (2018) recomendo que en
futuras investigaciones tomen en cuenta la idea de investigacion, introduccion,
método, analisis de datos y resultados fueron contribuciones. Del antecedente,
se considerd6 como referencia para los conceptos relacionados con la variable
dependiente Diagnostico del espectro autista, describiendo la importancia que

este ultimo tiene en el proceso de su investigacion.

Vivas y Sequeira (2019), estudio la influencia del sistema experto en el
diagnostico preliminar de discapacidades de aprendizaje. Vivas y Sequeira
(2019) realiz6 un enfoque de estudio mixto. Como resultado del estudio se
concluyé que el efecto del sistema experto en el diagndstico preliminar de
discapacidades de aprendizaje que la investigacion sobre la calidad de la
contabilidad hace exhaustiva la lista de caracteristicas que producen informacion
errénea en varias dimensiones, incluida la influencia del sistema legal y politico
gue contribuye a esta linea de investigacion al mostrar que la gestion del
conocimiento contable y fiscal es comprender mejor la importancia de la
ciudadania fiscal. Asimismo, Vivas y Sequeira (2019) recomendd que en futuras
investigaciones tomen en cuenta la gestion de conocimientos que maneja el
sistema experto ya que es quien brinda el resultado concluyente. Del antecedente
se tomé como referencia para el respaldo de la variable dependiente y para las

definiciones conceptuales.

En este sentido, el respaldo tedrico para el sistema experto se detalla con
referencia a Mathivet (2017) es un programa informatico que acaparara la

representacion de este técnico realizando sus actividades. No es corriente que,
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“el experto humano puede reemplazarse por completo, y estara ahi a menudo,
para confirmar la conclusion del sistema” (p. 29), por lo cual se puede definir un
sistema que realiza la accién de un profesional experto, reemplazando sus
actividades. Asimismo, Martinez (2017) lo define como un proyecto de
computadora que engloba los conocimientos de un perito humano en un
establecido dominio de trabajo (p. 26), es decir que un sistema de informacion
maneja el conocimiento de los expertos alimentandose en un programa.
Igualmente, Girdn [et al.] (2019), define que los sistemas expertos (ES) recopilan
informacién de especialistas en un area especifica y generan soluciones a un
problema haciendo uso del conocimiento recopilado. El sistema fundamentado
en reglas es un mecanismo adecuado para aclarar cuestiones (p. 3), por lo cual
el sistema cumple la funcion de resolver problemas en lugar del experto utilizando
informacion que se almaceno en el desarrollo. De la misma manera Zerpa [et al.]
(2019), lo define como un sistema de informacion fundamentado en el saber de
una zona de aplicacion complicada y establecida con el fin de ejercer a modo de
un asesor técnico para los beneficiarios finales (p. 77). También Delgado, Cortez
y Ibafez (2015), lo define como un sistema informatico (hardware y software) que
representa al técnico humano siendo apto de encauzar y retener informacion,

aprender y deducir en situaciones deterministas (p. 136).

En relacidn con la arquitectura de un sistema experto segun Zerpa [et al.]
(2019) esta compuesto “por dos partes principales: el ambiente de desarrollo y el
ambiente de consulta” (p. 77), en donde el ambiente de desarrollo se introduce
el conocimiento en la base de razon y el entorno de asesoramiento es realizado

por un usuario para obtener conocimientos de un experto.
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Figura 1.

(Vivas y Sequeira, 2019, p. 77)
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Arquitectura de un Sistema experto

La definicion de los componentes de la arquitectura de un sistema experto,
segun Zerpa [et al.] (2019, p. 77) el médulo de adquisicion de conocimiento es el
almacenamiento, traspaso y transicion de la experiencia para solucionar
problemas de una base de conocimiento a un programa de computadora para
construir la base de conocimiento; la base de conocimiento abarca la erudicion
obligatoria que accede a entender, proponer y solucionar obstaculos, aqui
manejan dos piezas elementales como heuristica y reglas; la base de hechos es
una conmemoracion de tareas que abarca los hechos sobre algo en especifico,
acoger los datos propios para cada tema especifico; el motor de inferencia es el
cerebro del sistema experto, este es esencial que provee metodologias para
razonamiento de informacion en la base de conocimiento, este indica direcciones
sobre como manejar el conocimiento del sistema para armar la planificacion para
la resolucion de un problema por peticion de un usuario. Por dltimo, la interfaz de
usuario acepta el enlace conformado por el beneficiario y el programa, en el cual
el usuario consulta y el sistema brinda las soluciones por una interfaz gréafica
dinamica e interactiva.

Por lo que se refiere a los lenguajes de programacion, este estudio utilizara
SWI-Prolog, al cual Zerpa [et al.] (2018, p.78) indica que es un motor de inferencia
gue trabaja con una libreria de predicados de primer orden bastante extensa

utilizada para la representacion de datos y conocimientos asimismo para dar
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respuesta a consultas a realizar basandose en raciocinio, sin dejar atras procesos
de unificacién teniendo una estrategia de control retroactiva. Es necesario una
base de conocimiento compuesta principalmente por reglas y hechos
preestablecidos. Al mismo tiempo se utilizara PHP el cual en base a Arias (2017,
p. 14) es un lenguaje empleado para el despliegue de aplicaciones vigentes que
ejecutaran en conjunto con el servidor, la cuales tendran la capacidad de generar
contenido dinamico en la web. El codice es analizado por el servidor gracias al
modulo PHP, se trata de un lenguaje modularizado lo cual le permite ser
adecuado para la instalacion y el empleo en servidores web. Sin embargo, debido
a la licencia PHP License es discrepante con la GNU General Public License
(GPL) a causa de los impedimentos en los términos del empleo de PHP.
Ademas, HTML (HyperText Markup Lenguaje), el cual es definido por Recio
(2016) es un lenguaje de marcas de hipertexto que permite interpretar de manera
visual la informacién obtenida del servidor haciendo su uso mas amigable para
el usuario. El navegador es en realidad una miscelanea de tecnologias que
permiten la interpretacion de documentos HTML asimismo ejecutar cédigo que

modificara y permitira la interaccion con el usuario (p. 19).

En cuanto a la base de datos, Arias, Villasis y Miranda (2016) MySQL “es
una base de datos relacional que utiliza el lenguaje SQL, se trata de un SBD de
codigo abierto” (p. 115), por lo cual almacena y administra los datos en tablas
relacionales. Ademas, PHP es uno de los lenguajes que se puede interconectar
con MySQL, con ello tiene dos maneras para realizar su gestion (por medio de
programas PHP desarrollados por el gestor de la web o herramientas de

administracion facilitadas por el host).

Por otro lado, para un adecuado respaldo de esta investigacion se ha
tomado referencias tedricas sobre diagnéstico de trastorno del espectro autista,
el cual en base a Diez [et al.] (2005), es un procedimiento de personalidad
racional, mediante el cual los técnicos “clasifican y caracterizan el
comportamiento del individuo y establecen un plan de intervencion apropiado a
las caracteristicas de la persona” (p. 299). Ademas, agrega que las fases que
maneja son las siguientes: el inicial movimiento en el curso de diagnosis reside

en reunir la data referente por el medio de un expediente psicolégico minucioso
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del sujeto. Luego, debe dirigir los ensayos que admiten entender
destacadamente la sintomatologia y el rasgo psicologico entero del individuo. La
valoracion psiquiatrica y biomédica consumaran el procedimiento diagnostico,
gue poseen su conclusién en la realizacién y concesion de la documentacion
personificada (p. 300). Por otra parte, Fuentes [et al.] (2006), “proceso
diagnéstico multidisciplinar que contemple una evaluacién de las capacidades y
necesidades individuales, y oriente hacia un plan de tratamiento centrado en la
persona con TEA” (p. 435), por el cual el diagndstico de este proceso es vital para
un adecuado y personalizado tratamiento por medio de evaluaciones para un
paciente diagnosticado con el indice de TEA alto. Ademas Hervas, Balmafia y
Salgado (2017), son capaces instaurar distintos nivelaciones “en un primer nivel,
la vigilancia del desarrollo mientras que, en un segundo nivel, la deteccidn
especifica de TEA, pasando a un tercer nivel, la valoracion diagnostica especifica
por parte de un servicio especializado” (p. 96), de acuerdo a esto podemos definir
cudles son las fases que debe pasar un paciente para un correcto diagndstico de
TEA, siendo el segundo el cuantificable por el que se obtendra resultados
significativos para las tomas las acciones correctivas necesarias. Asimismo,
Vazquez (2017), se ha de efectuar despegando el compendio de data de la
cronica evolutiva del infante, se recabaran informaciones sobre el desarrollo
neurobioldgico, también sobre el entorno del nifio, nivel de colaboracion en

actividades reunidas establecidas” (p. 36).

De acuerdo con autores ya mencionados, el diagndstico de trastorno del

espectro autista se divide en tres fases.

El primer nivel es vigilancia evolutiva de rutina, el cual segun Vazquez
(2017) trata sobre informacién obtenida que incorpora “las preocupaciones de los
padres sobre el desarrollo de sus hijos, la utilizacion de escalas y pruebas sobre
el desarrollo general de los nifios y la observacion [...] de desviaciones [...] en el
desarrollo” (p.96). Su obtencidon es mas prematura ya que se realiza en una

entrevista previa a cualquier diagnéstico como evaluaciéon general.

El segundo nivel es vigilancia especifica para TEA, el cual segun Vazquez

(2017) trata sobre “Cribaje especifico para TEA aplicado en la poblacién general”
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(p. 98) el cual trata sobre una deteccion temprana, esta fase se puede medir por
medio de la sensibilidad (FPV) y especificidad (FVN). Los instrumentos que
maneja el segundo nivel pueden ser: MCHAT, es un instrumento de cribaje
especifico para TEA Yy es la evolucion de CHAT, debido a mejor sensibilidad, este
tiene 23 items del cual se obtiene una puntuacion y de acuerdo a ello se realiza

las acciones correspondientes (Vasquez, 2017, p. 98)

El tercer nivel es valoracion diagnostica de TEA, el cual segun Vazquez
(2017) se realiza a posterior que el paciente fue manifestado, tiene que ser
referido para una conveniente valoracion “debe realizarse por un equipo
multidisciplinario de profesionales especializados en TEA, de una manera rapida
y efectiva, evitando cualquier retraso diagndstico y en la intervencién terapéutica”
(p. 100).

La dimension abordada en esta variable dependiente (diagnostico
preliminar de trastorno de espectro autista) es la vigilancia especifica para TEA
en cual se medira por los indicadores sensibilidad y especificidad.

El primer indicador es sensibilidad, el cual segun Fitzpatrick, Roberts y
Patlewicz (2018) manifiesta que se refiere al tamafio de nifios correctamente
identificados como “como de riesgo” (p. 77). Ademas, Grisoni [et al.] (2016) indica
gue la sensibilidad es la probabilidad de diagnosticar a los enfermos, es decir a
los que obtuvieron positivo, por ello se le denomina fraccion de verdaderos
positivos (FVP) (p. 511).

El segundo indicador es especificidad, el cual segun Grisoni [et al.] (2016)
manifiesta que se explica al tamafio de nifios apropiadamente identificado como
“no riesgo” (p. 511). Por otra parte, Fitzpatrick, Roberts y Patlewicz (2018) lo
define como la probabilidad de diagnosticar a individuos sanos, por ello también

se le denomina como la fraccidon de verdaderos negativos (FVN) (p. 6).

La evaluaciéon de TEA, se utiliza el protocolo ADI-R el cual segun Tillman [et al]
(2018) es una entrevista estructurada estandarizada basada en los conceptos de
diagndstico de TEA ICD-10 y DSM-IV y explora a través de 93 elementos el

desarrollo temprano de un individuo, la adquisicién del lenguaje y / o pérdida del
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lenguaje, el funcionamiento del lenguaje y la comunicacion, el desarrollo social y
juego, asi como intereses y comportamientos, comportamiento general y
preocupaciones de comportamiento. La entrevista se enfoca en tres dominios de
comportamiento (es decir, interacciones sociales reciprocas, lenguaje /
comunicacion y comportamientos e intereses restringidos, repetitivos y
estereotipados), para los cuales se derivan puntajes de algoritmo estandar para
calcular el actual (cuando esté disponible) y / o histérico (4 -a-5-afios / alguna vez
puntuaciones de algoritmo) puntuaciones de sintomas (p. 2494).
Este test se puede visualizar en el Anexos: anexo 14 — Protocolo ADI-R.

Otro protocolo es el ADOS, para ello Kamp-Becker (2018) explica que “es un
instrumento de diagndéstico internacionalmente bien establecido que consta de
cuatro (ADOS -2 = 5, respectivamente) médulos que se administraran segun el

nivel de lenguaje expresivo y la edad cronolégica de los individuos (p. 1194).
Este test se puede visualizar en el Anexos: anexo 15 — Protocolo ADOS.

El ADOS 2 cuenta con 5 modulos, el cual se clasifica por rangos de edad
comenzando con el médulo T que abarca a nifios de 12 a 30 meses con un nivel
de lenguaje que abarca desde la ausencia de habla hasta el uso de expresiones
simples; luego el médulo 1, nifios con el nivel de lenguaje descrito anteriormente,
pero con una edad de 31 meses o superior; médulo 2, personas de cualquier
edad (incluyendo nifios pequefios) que utilicen un lenguaje de frases pero que
aun no tengan fluidez verbal y nifios con fluidez verbal que tengan menos de 3
afios de edad; moédulo 3, nifios y adolescentes con lenguaje fluido que aun se
encuentren en la edad de jugar con juguetes (en general, menores de 16 afios);
por dltimo modulo 4, adolescentes mas mayores (a partir de los 16 afos,

aproximadamente) y adultos con fluidez verbal (Lord [et al], 2015, p. 9).

La metodologia a aplicar es CommonKADS, segun Navarro (2019, p. 5)
se ha convertido en un estandar facto para el despliegue de programas de
erudicién ya que nos admite el modelado de sistemas basados en conocimiento
mediante herramientas, por lo tanto, se convierte en un instrumento muy
completo y util para la ingenieria de conocimiento. Pese a que existen diferentes

herramientas, la mayoria son derivaciones de ésta siguiendo el concepto de la
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misma base cabe mencionar que su uso sera crucial en personas interesadas en
esta area. Asimismo, indica que existen grupos de modelos, existen tres tipos de
preguntas: ¢Por qué? En la primera debemos realizarnos la siguiente
interrogante ¢el sistema va a revertir en alguna mejora y beneficios para la
organizacion? Para responder a esta es necesario conocer la forma de la
organizacion, cuales son las tareas a desarrollar por el sistema y quienes van a
interactuar con él. El grupo de modelos llamado contexto sera el encargado de
estudiar estas cuestiones. ¢Qué? La segunda hace referencia a como va a ser
estructurado y a qué tipo de conocimiento se va a manejar. Es de vital importancia
tener bien definido quién va a recibir y cdmo se le va a transmitir este
conocimiento. De este modo emerge el grupo de concepto. ¢ Como? La tercera
cuestion hace referencia a como sera administrado el conocimiento mediante el
uso de un computador. Es la parte relacionada con el modelo de disefio y la

arquitectura software. A este grupo se le conoce como equipo (p. 6).

Asimismo, la metodologia CommonKADs Cuenta con tres niveles los
cuales separan el sistema de conocimiento: nivel de contexto, nivel de concepto
y nivel de artefactos. Cada nivel dispone modelos para el desarrollo de metas
propias para un sistema basado en conocimiento objetivo. En el nivel de contexto
estudiara las cuestiones ademas de constar con el modelo de la organizacion,
tarea y de agente. En el nivel de concepto consta de modelo de conocimiento y
comunicacion. El nivel artefacto consta de un solo modelo: modelo de disefio.
Para desarrollar la metodologia ligera de CommonKADS; nos enfocamos solo en
los niveles de contexto y concepto. La fig. 1. sefiala los grupos de modelos en
tres niveles y su respectiva relacién. Figura 2. Conjuntos de modelos
CommoKADS. Para plantear problemas, describe la metodologia para proyectos
de gestion de conocimiento. En el segundo apartado describe el concepto de
metodologia en aspectos organizacionales y concepto de conocimiento. En el
tercer apartado muestra como desarrollar CommonKADS ligero y un prototipo de
web. El apartado cuatro muestras experimentos, resultados y discusion.
Finalmente, en el apartado cinco es conclusiones y trabajo futuro
(Surakratanasakul, 2017, p. 6).
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Figura 2.
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Niveles de la metodologia CommonKADS

La metodologia CommonKADS consiste en un marco de analisis el cual
proporciona un extenso meétodo para describir procesos comerciales en los que

se llevan a cabo intensas tareas en conocimiento (Surakratanasakul, 2017, p. 6).

CommonKADS Enterprise se origina de la necesidad de desarrollar un
sistema de conocimiento de calidad industrial a gran escala, de modo controlable,
estructurado y repetible. Su enfoque integra y combina intencionalmente ideas
provenientes de diferentes areas sobre analisis organizacional y administracion
de empresas. El objetivo principal es explicar el conocimiento organizacional en
una definicidbn especifica. Para definir la relacion de analisis del modelo
CommonKAD’s tenemos dos niveles importantes: nivel de contexto y nivel de
concepto; dentro de ellos tenemos una serie de entregables. Para el modelo
organizacional se tiene: OM1(problemas & soluciones), OM2(aspectos de la
organizacion), OM3(Proceso de descompostura), OM4(activos de conocimiento),
OM5(viabilidad del juez). Para el modelo de tarea se tiene: TM1(proceso de
negocio), TM2(analisis de conocimiento). Para el modelo agente se tiene:
AM1(auspiciadores). Para el modelo de conocimiento se tiene: ST1(definicién de
conocimiento), ST2(especificacion del conocimiento) — Dominio del conocimiento
— Inferencia del Conocimiento — Tareas del conocimiento, ST3(refinar el
conocimiento) — KM-1: Lista de verificacion del conocimiento. (Giraldo y Montoya,
2015, pp. 101- 103).

20




En el siguiente cuadro se presenta un cuadro cotejando las metodologias

para el desarrollo de un sistema experto.

Tabla 1.

METODOLOGIA

BUCHANAN
(Delgado, Cortez y
Ibafes, 2015, p. 136)

COMMONKADS
(Jiménez, Ovalle y Branch,
2017, pg. 4)

IDEAL
(Amatriain [et al], 2017, p.
763)

Permite la explicacion del &mbito, la acotacion del relevancia del sistema, el

levantamiento de la base de consciencia, poner en funcionamiento el sistema, el

testeo, comprobacion o reconocimiento de sistema edificado y finalmente el

sibaritismo del sistema.

Se basa en el comun
ciclo de vida en cascada
empleado en los
de

ingenieria del software

comienzos la

Modelo del ciclo de vida en
espiral que gran porcentaje
utiliza en la Ingenieria del
Software y que facilita una
esqueleto para el avance del

sistema inteligente.

Ciclo de vida en espiral

conico en tres
dimensiones, en el que
cada aspecto del periodo
termina con el avance de

un bosquejo.

El ciclo de vida tiene 5
etapas: Identificacion,
Conceptualizacion,
Formalizacion,
Implementacion y

validacion.

Etapas: adquisicion,
conceptualizacion y
formalizacion de

conocimientos.

Abarcan las siguientes fases:
conceptualizacion, andlisis,
disefio, codificacion,
integracion y operacion y

mantenimiento.

5 FASES: Identificacion
de la tarea, desarrollo de
los prototipos, ejecucion
de

sistema

la construccién del
integrado,
actuacion para conseguir
el mantenimiento

perfectivo, lograr una
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Fuente: Elaboracion propia.

adecuada transferencia

tecnoldgica.

Se desarrolla a través de la
de siete
Modelo de
Agente, el Modelo de Tarea,

construccion

modelos: el

el Modelo de la experiencia,
el Modelo de Coordinacion, el
Modelo de Comunicacién, el
Modelo de la Organizacion, el
Modelo de Disefio.

Demora de tiempo en la
de

los

adquisicion
conocimientos por

expertos.

Es una metodologia para
proyectos de mayor tamafio o

alcance.

Carece de las etapas de
gestion a nivel proyecto y
actividades

no prevé

especificas para la

gestion de proyectos.

Propone un acento en la
en la recopilacion de

documentos de las fases.

Opera métodos y teorias

oficinistas.

Progresa el
del

Sistema de Experto, dado

desenvolvimiento

que efectia de la relacion
de

precedentes.

las  metodologias

Cuadro comparativo de metodologias de desarrollo de SE
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[I. METODOLOGIA

De acuerdo al enfoque, la investigacion es de tipo cuantitativa con
referencia a Dominguez (2016) se define como serial y comprobada que muestra
una agrupacion de procedimiento, comienza con una percepcion que se limita y
ocasiona cuestiones de estudio, se evalla la literatura y se levanta un plano
tedrico. De las interrogantes se fijan hipotesis y de definen variables; se realiza
un programa para comprobar y se valoran las variables con el uso de métodos
estadisticos y con base en la exposicion de los resultados, su apreciacion y
discusion, se fijan conclusiones con relaciéon a las interrogantes o hipétesis;
voluntariamente, se proponen recomendaciones (p. 14). Por ello, esta
investigacion buscard medir el impacto del sistema experto en el diagnéstico

preliminar aplicando una estructura cuantitativa.

3.1. Tipoy Disefio de Investigacion

La presente investigacion es de tipo aplicada ya que se ejecutara el
sistema experto para el diagndéstico preliminar de pacientes con trastorno
del espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del
Neurodesarrollo S.A.C. resolviendo su problematica con la aplicacion de
teorias, de acuerdo con Marquez y Solarte (2014) se define como el
“desarrollo de ideas basandose en conocimientos previos y las convierte

en algo operativo” (p. 12).

De acuerdo al nivel, la investigacion es de tipo explicativa pues se
rebusca explicar cual es la relaciéon de causa-efecto del sistema experto
con el diagnastico preliminar de pacientes con TEA. Por ello, Cauas (2015)
lo define como el nivel mas alto el cual explica la causa de un fendmeno
“por qué ocurren, cuales son sus factores determinantes, de donde
proceden, como se transforman [...] se intenta dar cuenta de la realidad o

de hacerla comprender a través de leyes cientificas o de teorias” (p.10).

El disefio de la presente investigacion es experimental debido a que
el estudio modificara el manejo de la variable dependiente diagndstico
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista con la variable
independiente sistema experto, segun Lerma (2016) su finalidad es aclarar

la correspondencia causa-consecuencia entre dos o mas variables o
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(Mousalli,

2015, p. 33)

fenomenos. El indagador “modifica intencionalmente el estado de algunos
de los sujetos de estudio, introduciendo y manipulando o una intervencion”

gue aspira investigar o examinar” (p. 100).

El tipo de disefio de investigacién experimental es pre-experimental,
el cual segun Mousalli (2015) trata sobre “la seleccion de los sujetos no es
aleatoria, se utilizan grupos control, el control de variables es muy bajo”.
Este tipo abarca los conjuntos de concepto los cuales son: tratamiento,
grupo de control, grupo experimental, pre-test, post-test en los resultados
de la investigacion. Esta investigacion aplicara un estudio del pre test,
anteriormente de la implementacion del sistema experto y el post test,

posteriormente de la implementacion. (p. 33).

Figura 3.

Pre-Testy post-testde unsologrupo: R Gy 0y X 0,

Disefo de investigacion

Doénde:

R: No aleatorizacion: Proceso de seleccion de los sujetos donde No

todos tienen la misma probabilidad de ser seleccionados.

Gx: Grupo experimental: Sujetos que reciben el tratamiento, es la
muestra al que se le realizé la medicion para valorar el diagnostico
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista para medir la

sensibilidad y especificidad.

O1: Pre-test: Medicion de la variable dependiente previo a la aplicacion
del sistema experto (X) en el diagndéstico preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista. Este resultado sera comparado con la

medicion del Post-test.

25



3.2.

X: Experimento (Sistema experto): Es el sistema experto para el
diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialista en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C. Por medio
de dos valoraciones (Pre-Test y Post-Test) se permitirdA comprobar si el
sistema experto produce variacion en el diagnostico preliminar en el

Centro Psicolégico.

O2: Post-test: Medicion de la variable dependiente posterior al empleo
del sistema experto (X) para el diagndstico preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista. La data consecuente obtenidos del pre-test
y post-test seran comparados y con ello se determinara el valor de
sensibilidad y especificidad; antes y después del sistema experto.

Variables y operacionalizacion
Definicion Conceptual

Variable Independiente (VI) Sistema Experto:

Mathivet (2017) es un programa informatico que acaparara la
representacion de este técnico realizando sus actividades. No es corriente
que, “el experto humano puede reemplazarse por completo, y estara ahi a

menudo, para confirmar la conclusion del sistema” (p. 29)

Martinez (2017) lo define como un proyecto de computadora que
engloba los conocimientos de un perito humano en un establecido dominio
de trabajo (p. 26), es decir que un sistema de informacién maneja el

conocimiento de los expertos alimentandose en un programa.

Girdn [etal.] (2019), define que los sistemas expertos (ES) recopilan
informacion de especialistas en un area especifica y generan soluciones a
un problema haciendo uso del conocimiento recopilado. El sistema
fundamentado en reglas es un mecanismo adecuado para aclarar
cuestiones (p. 3), por lo cual el sistema cumple la funcion de resolver
problemas en lugar del experto utilizando informacién que se almaceno en

el desarrollo.
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Zerpa [et al.] (2019), lo define como un sistema de informacion
fundamentado en el saber de una zona de aplicacion complicada y
establecida con el fin de ejercer a modo de un asesor técnico para los
beneficiarios finales (p. 77). Delgado, Cortez y Ibafez (2015), lo define
como un sistema informético (hardware y software) que representa al
técnico humano siendo apto de encauzar y retener informacion, aprender

y deducir en situaciones deterministas (p. 136).

Variable Dependiente (VD) Diagnostico preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista:

Diez [et al.] (2005), es un procedimiento de personalidad racional,
mediante el cual los técnicos “clasifican y caracterizan el comportamiento
del individuo y establecen un plan de intervencion apropiado a las

caracteristicas de la persona” (p. 299).

Fuentes [et al.] (2006), “proceso diagndéstico multidisciplinar que
contemple una evaluacion de las capacidades y necesidades individuales,
y oriente hacia un plan de tratamiento centrado en la persona con TEA” (p.
435), por el cual el diagnéstico de este proceso es vital para un adecuado
y personalizado tratamiento por medio de evaluaciones para un paciente

diagnosticado con el indice de TEA alto.

Hervas, Balmafa y Salgado (2017), son capaces instaurar
desemejante niveles “en un primer nivel, la vigilancia del desarrollo
mientras que, en un segundo nivel, la deteccion especifica de TEA,
pasando a un tercer nivel, la valoracion diagnostica especifica por parte de
un servicio especializado” (p. 96), de acuerdo a esto podemos definir
cuales son las fases que debe pasar un paciente para un correcto
diagnostico de TEA, siendo el segundo el cuantificable por el que se
obtendra resultados significativos para las tomas las acciones correctivas
necesarias. Vazquez (2017), se ha de efectuar despegando el compendio
de data de la cronica evolutiva del infante, se recabaran informaciones
sobre el desarrollo neurobiolégico, también sobre el entorno del nifio, nivel

de colaboracion en actividades reunidas establecidas” (p. 36).

27



Definicién Operacional
Variable Independiente (VI) Sistema Experto:

Sistema experto que permitira automatizar el diagnéstico preliminar de
pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI Especialistas en
Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C., la herramienta permitira registros
de pacientes, registrar informes psicologicos, diagndsticos, almacenar la
informacion de las respuestas obtenidas en los test y mostrar el

diagnéstico.

Variable Dependiente (VD) Diagnostico preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista:

Diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
permitira registros de pacientes, registrar informes psicoldgicos,
diagnosticos, almacenar la informacion de las respuestas obtenidas en los

test y mostrar el diagnostico.
Indicadores

- Incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso.

Figura 4.

: 3
S >N o
= n O w 3 ibilidad

= : ensibilidad =

‘S_g 5 o TP+FN
Eow®X

Lo g . .
~ ~ Férmula de sensibilidad
Doénde:

TP: Verdadero positivos

FN: Falsos negativos

- Incremento de la especificidad para la mejora del proceso.

Figura 5.

TN

Especificidad = ———
TN+FP

(Grisoni [et al.],
2016, p. 6)
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Foérmula de especificidad

Férmula de especificidad
Dénde:
TN: Verdadero negativos
FP: Falsos positivos

Escala de medicion

- Razoén
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3.3.

Poblacién, muestray muestreo

Poblacién: Es una agrupacion de objetos, determinados, confinado vy
alcanzable, que constituird el alusivo para la seleccion de la muestra que
obedezca con una coleccion de juicios sujetos (Arias, Villasis y Miranda,
2016, p. 201). Por lo que son pueden ser las entidades de personas, cosas

u animales.

e Los criterios de inclusién competen a las particularidades clinicas,
demograficas, temporales y geogréficas de los entes u objetos que
forman la poblacion en estudio (Otzen y Manterola, 2017, p. 228). Se
considera a pacientes de 18 meses a mas y a pacientes que hayan
pasado por una evaluacion previa.

e Los criterios de exclusion competen a las particularidades de los
entes u objetos que son capaces de obstaculizar con la cualidad de
los datos o la lectura de los efectos (Otzen y Manterola, 2017, p. 228).
Se considera a pacientes de 0 a 18 meses de edad y que no se hayan

realizado un diagndstico previo.

Muestra: Es un sub-agrupacion de la poblacion al que tenemos paso y debe
ser adecuada y ejemplar de esta ya que en base a ella se realizan las
estimaciones correspondientes, cualidad que se abarcar posteriormente
(Gamboa y Michel, 2017, p. 62). En base a que nuestro estudio, la muestra

es equivalente a 185 pacientes.

Muestreo: El muestreo no probabilistico por conveniencia admite tamizar
aquellos objetos alcanzables que admitan ser incorporados (Otzen
yManterola, 2017, p. 230). Por lo tanto, se eligié6 este tipo de muestreo
porque se selecciona de acuerdo a los criterios de inclusion y a la

accesibilidad de los individuos.

La unidad de analisis sefala que los que seran evaluados, en otros términos,
los integrantes a quienes en Ultima solicitud se aplicara el instrumento de
medicion (Hernandez, Ferndndez y Baptista, 2014, p. 2). Por lo tanto, la
unidad de analisis sera cada paciente de Haruki Especialistas en trastorno

de Neurodesarrollo S.A.C.
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3.4.

Fuente: Elaboracion propia.

Técnicas e instrumento de recoleccion de datos

La técnica aplicada es fichaje, ya que en base Parraguez et al (2017)
manifiesta que es una técnica que accede al detallado de la informacion
tamizada para el transcurso de la investigacion, su empleo solicita la utilidad
de fichas como apoyo para la recepcion y gestion de la data sustraida (p.
150).

El instrumento es la ficha de registro, el autor Robles (2019) menciona que
este instrumento registra evidencia que sera utilizada para el andlisis de los
datos (p. 151). Es decir, esta ficha serd una herramienta en el que se
obtendran los datos recogidos de acuerdo a los indicadores.

Se utilizaran 2 fichas que almacenaran los datos del indicador sensibilidad

y especificidad.
Tabla 2.
N° | Expertos Grado Puntaje
académico

1 Vasquez Valencia, Yesenia | Doctora 70%
del Rosario

2 More Valencia, Rubén | Magister 82.5%
Alexander

3 Johnson Romero, | Magister 80.9%
Guillermo Emigdio

Promedio: 77.8%

Validez del juicio de experto para el indicador sensibilidad
De acuerdo a la evaluacion de expertos para el instrumento de recoleccién
de datos que se puede visualizar en el anexo 5- Tabla, Sistema de
indicadores de Gestion. Sensibilidad, se visualiza que ha sido validado y ha

obtenido un promedio de 77.8% lo que lo hace aceptable para este estudio.
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Tabla 3.

N° | Expertos Grado Puntaje
académico

1 Vasquez Valencia, Yesenia | Doctora 70%
del Rosario

2 More Valencia, Rubén | Magister 82.5%
Alexander

3 Johnson Romero, | Magister 80.9%
Guillermo Emigdio

Promedio 77.8

Fuente: Elaboracion propia.
Validez del juicio de experto para el indicador Especificidad

De acuerdo a la evaluacién de expertos para el instrumento de recoleccion
de datos que se puede visualizar en el anexo 5- Tabla, Sistema de
indicadores de Gestion. Especificidad, se visualiza que ha sido validado y ha
obtenido un promedio de 77.8% lo que lo hace aceptable para este estudio.

De acuerdo a una validacion con expertos para la eleccion de la metodologia

se presenta el siguiente cuadro.

Tabla 4.
N° | Expertos Grado Puntaje
académico
1 Vasquez Valencia, | Doctora 32

Yesenia del Rosario

2 More Valencia, Rubén | Magister 34
Alexander
3 Johnson Romero, | Magister 34

Guillermo Emigdio
Promedio 100

Validez del juicio de experto para la metodologia
Fuente: Elaboracién propia.
En base a la presentacion de los formatos para la validacion de instrumentos
a tres expertos (Ver Anexo 6. Validacion de metodologia por juicio de
experto), el puntaje total de las evaluaciones tiene un puntaje de 100 lo que
representa un algo nivel de confiabilidad de que los instrumentos son

adecuados para el avance de esta investigacion. 32



3.5.

(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. xxix)

Asimismo, una técnica utilizada es la entrevista, como recoleccion de data
inicial para la identificacion de la situacion actual del centro, Valle, Puerta y
Nufiez (2017) indican que se realizan en sustento de un guion
semiestructurado para reunir descripciones de la institucion (p. 88). La
entrevista ejecutada se podra visualizar en el Anexo 8 — Guion de entrevista

a HARUKI Especialistas en Trastornos de Neurodesarrollo.

Procedimiento
Figura 6.

Recolectar
los datos

Paso 10:

Desarrollo
de la perspectiva
tedrica

Proceso de una investigacion cientifica

De acuerdo con la figura 6, el procedimiento comenz6 con el paso 1, en
donde se genera la idea que sera estudiada; para luego en el paso 2, se
realiza la definiciobn de los objetivos, preguntas de la investigacion y se
justifica y analiza su viabilidad evaluando las deficiencias en el conocimiento

del problema; posterior en el paso 3, la literatura se revisa, detecta, obtiene
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y consulta para su extraccion e recopilacion formando de esta manera el
marco teorico; en el paso 4, se define el alcance de la investigacion; el paso
5, se analiza y formula la conveniencia de definir o no hipotesis que orienten
el resto de la investigacion y precisar sus variables para su definicion
conceptual y operacional; en el paso 6, se define el tipo de disefio
justificandolo y precisandolo; el paso 7, se define la unidad de analisis para
la recoleccion de los datos, se define la poblacion, el método de seleccién
de muestra, el tamafio de muestra aplicando su procedimiento de seleccién
para su obtencion; el paso 8, se realiza la recoleccién de los datos para ello
se elige el método e instrumentos para su elaboracién y aplicacién para su
obtencion de datos; luego en el paso 9, se realiza el analisis los datos, para
ello se elige el programa en donde con los datos obtenidos se evalta la
confiablidad, validez de los instrumento de medicion utilizados, luego se
realiza un analisis mediante pruebas estadisticas de las hipotesis planteadas
preparandola para los resultados a presentar; y por ultimo el paso 10, el cual
es la elaboracion de reporte o informe de resultados (Hernandez, Fernandez

y Baptista, 2014, p. xxix).
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(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 271)

3.6. Método de analisis de datos

Figura 7.

Andlisis de datos cuantitativos
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Confiabilidad
(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 200) afirma que la
confiabilidad se refiere al grado en que su aplicacion repetida al mismo

individuo u objeto produce resultados iguales.

Método: Test - retest

Indica la medida de estabilidad que se aplica dos 0 mas veces a un
mismo grupo de personas o casos, después de cierto periodo.

El indice de estabilidad se maneja desde 0 a 1 en donde si el nUmero es
lo més cercano a 1 indica que es confiables (Hernandez, Fernandez y
Baptista, 2014, p. 294).

Técnica: Coeficiente de correlacion de Pearson

Galeas, Noboa y Cadena indican que el coeficiente de correlacion de
Pearson, pensado para variables cuantitativas (escala minima de
intervalo), es un indice que mide el grado de covariacion entre distintas
variables relacionadas linealmente.

En donde si el resultado es -1 se habla de una correlacion negativa
perfecta, por lo contrario, cuando es igual a 1 lo cual significa una relacion
lineal perfecta, sin embargo, cuando es igual a 0 se dice que las variables
estan incorrectamente relaciones, no puede es posible establece algun

sentido de covariacion. (2019, p. 5)

Tabla 5.

g’ Escala Nivel
(O]
§ 0.00 < sig. <0.20 Muy bajo
>0 [020< sig. <0.40 Bajo
C o
% o5 | 0.40 <sig. < 0.60 Regular

—
i K |[0.60< sig. < 0.80 Aceptable
% 0.80 < sig. < 1.00 Elevado
)

Niveles de confiabilidad de Pearson

36



De acuerdo a los resultados, el nivel de confiabilidad para el indicador de
sensibilidad es de 0.63 y para la especificidad es de 0.82; ambos
indicadores son aceptable ya que son superiores a 0.6. Esto se puede
visualizar en el Anexo 11. Confiabilidad — Correlacién de Pearson.

Validez

La validez de contenido de acuerdo a Hernandez, Fernandez y Baptista
(2014, p. 298), indica que se obtiene mediante las opiniones de expertos
y al asegurarse de que las dimensiones medidas por el instrumento sean
representativas del universo o dominio de dimensiones de las variables

de interés (a veces mediante un muestreo aleatorio simple).

Andlisis descriptivo

Es la primera fase para el inicio de las pruebas estadisticas, en base a
Hernandez, Fernandez y Baptista (2014, p. 298) indica que describe “los
datos, los valores o las puntuaciones obtenidos para cada variable” (p.
282). Ademas, estos se logran describir en distribucién de puntuaciones
o frecuencias de cada variable como las medidas de tendencia central o

las medidas de dispersion de manera reducida y analizada.

Anélisis inferencial

Es una estadistica para probar hipotesis, determinar su significatividad y
estimar parametros. En base a la distribucion muestral, este sera util para
ver si la prueba de hipdtesis se efectia mediante analisis paramétricos y

no paramétricos (Naupas [et al], 2014, p. 261).

Para la prueba de normalidad se pueden realizar una prueba, pero esta se

debe elegir de acuerdo al tamafio de la muestra, en este caso se realizara la

prueba Kolmogorov-smirnov ya que en base a Romero (2016) indica que “es

una prueba de significacién estadistica para verificar si los datos de la

muestra proceden de una distribucién normal. Se emplead para variables

cuantitativas continua y cuando el tamafio muestral es mayor de 50” (p. 36).

Su resultado indicara si se realizara un analisis paramétrico o no

paramétrico.

Segun Flores, Miranda y Villasis (2017) un estudio paramétrico se

realiza cuando la distribucion en normal, continua y el estudio es
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3.7.

cuantitativo, sin embargo, un estudio no paramétrico se da cuando la
distribucion es discontinua. Por otro lado, si es analisis es como el
primero estudio mencionado se realizan las pruebas t-student si tiene
muestra independiente o relacionadas, en cambio si es no paramétrica y
la muestra es relacionada se realiza la prueba de Wilcoxon, pero si son

grupos independientes se efectta la prueba U (p. 367 — 368).

La prueba t-student segun Sanchez (2015) es para “examinar las
diferencias en sus varianzas [...] y obtener el tamafio de las muestras,
sus respectivas medias y sus varianzas” (p. 59), con los datos obtenidos

poder comparar si la hipétesis se rechaza o se acepta.

Aspectos éticos

La presente investigacion cumple con los estandares éticos de
acuerdo a la normativa para un estudio de ingenieria que brinda el codigo de
ética de IEEE, Advancing Technology for humanity y association of

computing machiney.

En base a los articulos de la Universidad César Vallejo (2017, pg. 3-
8), la investigacion cumple con los siguientes articulos para mantener un
coédigo de ética: el articulo 6° Honestidad, debido que se respeta los
derechos de propiedad intelectual de otros investigadores; articulo 7° Rigor
cientifico, ya que se ha llevado un riguroso proceso de obtencion e
interpretacion de datos; articulo 8° Competencia profesional y cientifica,
dado que mantiene elevados niveles de preparacion y actualizacion
profesional y cientifica que garantice el rigor cientifico en la realizacion de
todo el proceso de investigacion; articulo 9°Responsabilidad, puesto que se
ha cumplido estrictamente con los requisitos éticos, legales y de seguridad,
respetando los términos y condiciones establecidos en los proyectos; articulo
15° De la politica anti plagio, en base a que se ha realizado las citas
correctamente con las fuentes de consulta cifiéndose en los estandares de
publicacién internacional ISO 690 y el articulo 14° De la publicacion de las
investigaciones, ya que no se incluye la denominacién de la organizacion sin

Su autorizacion, pero si sera necesario describir sus caracteristicas.
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V. RESULTADOS

4.1 Andlisis descriptivo

Esté investigacion aplico un sistema experto (V1) para evaluar la sensibilidad
y especificidad para el diagnostico preliminar de trastorno del espectro
autista (VD); para ello se manifest6 un pretest que dispone saber la
caracteristica inicial de los indicadores; luego se pasoé a la implementacion
del sistema experto y reiteradamente se evalué la sensibilidad y
especificidad para el diagnéstico preliminar del TEA. Los resultados
descriptivos de esta data se registran en las tablas 6 y 7.

Indicador: Incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso

Los datos descriptivos del incremento de la sensibilidad para la mejora del
proceso de estas medidas se observan en la tabla 6.

Tabla 6: Datos descriptivos del incremento de la sensibilidad para la
mejora del proceso del diagnostico preliminar de trastorno del espectro

autista a priori y a posteriori de implementar el sistema experto.

Estadisticos descriptivos

Desv.
N Minimo | Mé&ximo Media Desviacion
Sensibilidad_Pretest 20 43 75 ,6275 ,09176
Sensibilidad Postest 20 ,60 ,86 , 7405 ,06378
N vélido (por lista) 20

Fuente: Elaboracion propia.

En el incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso en el
diagndstico preliminar de trastorno del espectro autista, en el pretest se
alcanzd6 un valor de 62.75%, entretanto que en el post-test fue de 74.05%, a
modo que se distingue en la figura 8; esto muestra una desigualdad a priori
y a posteriori de la implementacién del sistema experto; de igual modo, el
incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso minima fue del 75%

antes, y 86% (visualizar Tabla 6) después.
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Figura. indice del incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso

a priori y a posteriori de la implementacion del sistema experto.

0.75
0.7

0.65

0.6

0.55

Media

M Sensibilidad_Pretest W Sensibilidad_Postest

Fuente: Elaboracion propia.

Indicador: Incremento de la especificidad para la mejora del proceso

Los datos descriptivos del incremento de la especificidad para la mejora del
proceso de estas medidas se observan en la tabla 7.

Tabla 7: Datos descriptivos del incremento de la especificidad para la
mejora del proceso del diagndstico preliminar de trastorno del espectro

autista a priori y a posteriori de implementar el sistema experto.

Estadisticos descriptivos

Desv.
N Minimo | M&ximo Media Desviacion
Especificidad Pretest 20 ,58 ,80 ,7095 ,06894
Especificidad PostTest 20 ,67 1,00 ,8270 ,08773
N valido (por lista) 20

Fuente: Elaboracioén propia.

Para el incremento de la especificidad para la mejora del proceso en el
diagndstico preliminar de trastorno del espectro autista, en el pretest se

alcanzé un valor de 70.00%, entretanto que en el postest fue de 83.00%, a

41



4.1.

modo que se distingue en la figura 9; esto muestra una desigualdad a priori
y a posteriori de la implementacion del sistema experto; de igual modo, el
incremento de la especificidad para la mejora del proceso minima fue del
58% antes, y 67% (visualizar Tabla 7) después.

Figura 9. indice del incremento de la especificidad para la mejora del

proceso a priori y a posteriori de la implementacion del sistema experto.

0.85

0.8
0.75
0.65

Media

M Especificidad_Pretest  m Especificidad_PostTest

Fuente: Elaboracion propia.
Andlisis inferencial
Prueba de normalidad

Se pasO a efectuar las pruebas de normalidad para los indicativos de
incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso y incremento de la
especificidad para la mejora del proceso del diagndstico preliminar de
trastorno del espectro autista a través del método Shapiro-Wilk a causa del
tamafio de la muestreo por conveniencia, que esta constituido por 20
registros y es menor a 50. Esta prueba se efectu6 insertando la data de cada
indice en el software estadistico SPSS 25.00 con un nivel de confiabilidad

del 95%, en base a las posteriores especificaciones:
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Si:

Sig. < 0.05 adopta una distribucion no normal.
Sig. = 0.05 adopta una distribucion normal.
Donde:

Sig.: P-valor o nivel critico del contraste

Indicador: Incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso

Con el propésito de clasificar la prueba de hipétesis, los datos fueron sujetas
a la contratacion de su distribucion, concretamente si la data del incremento
de la sensibilidad para la mejora del proceso contaba con distribucién

normal.

Tabla 8. Prueba de normalidad de la sensibilidad anterior y posterior de la

implementacion de sistema experto.

Pruebas de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Sensibilidad_Pretest ,919 20 ,096
Sensibilidad Postest ,905 20 ,052

Fuente: Elaboracion propia.
Como se observa en la tabla 8 los resultados denotan que el sig. de la
sensibilidad del diagnéstico preliminar del TEA en el pretest fue de 0,96;
valor que es mayor a 0,05. Por ello, la sensibilidad se distribuye de forma
normal. La confirmacién de la distribucidon normal de la data se puede

evidenciar en la Figura 10y 11.
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Figura 10. Prueba de normalidad de la sensibilidad del diagndstico

preliminar del TEA a priori a la implementacion del sistema experto.

Sensibilidad_Pretest

Frecuencia

A0 50 B0 70 B0

Sensibilidad_Pretest

Media = 63
Desviacion esténdar = 092
N=20

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 11. Prueba de normalidad de la sensibilidad del diagnéstico

preliminar del TEA a posteriori a la implementacion del sistema experto.

Sensibilidad_Postest

Frecuencia

60 85 70 75 B0 Bs a0

Sensibilidad_Postest

Media= 74
Desviacidn estandar = 064
0

Fuente: Elaboracion propia.

Indicador: Incremento de la especificidad para la mejora del proceso

Con el propésito de clasificar la prueba de hipétesis, los datos fueron sujetas

a la contrataciéon de su distribucidon, concretamente si la data del incremento
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de la especificidad para la mejora del proceso contaba con distribucion

normal.

Tabla 9. Prueba de normalidad de la especificidad anterior y posterior de la

implementacion de sistema experto.

Pruebas de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Especificidad Pretest ,906 20 ,054
Especificidad PostTest ,927 20 ,137

Fuente: Elaboracion propia.
Como se observa en la tabla 9 los resultados denotan que el sig. de la
especificidad del diagnéstico preliminar del TEA en el pretest fue de 0,54;
valor que es mayor a 0,05. Por ello, la especificidad se distribuye de forma
normal. La confirmacion de la distribucién normal de la data se puede

evidenciar en la Figura 12 y 13.

Figura 12. Prueba de normalidad de la especificidad del diagndstico
preliminar del TEA a priori a la implementacion del sistema experto.

Especificidad_Pretest

Medlia = 71
Desviacion estandar = 069
M=20

Frecuencia

55 A0 65 70 75 80 85

Fuente: Elaboracioén propia.
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Figura 13. Prueba de normalidad de la especificidad del diagndstico

preliminar del TEA a posteriori a la implementacion del sistema experto.

Especificidad_PostTest

Medlia = 83
Desviacion estandar = 088
0

Frecuencia

50 70 80 90 1,00 110

Fuente: Elaboracion propia.
4.2. Pruebade hipétesis
Hipotesis de Investigacion 1:

e HI1: El sistema experto incrementa la sensibilidad de la prueba
diagnéstica preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
en HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.

Indicador: incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso.
Hipotesis Estadisticas
Definiciones de Variables:

- ISa: Incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso del
diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
a priori de manejar el sistema experto.

- ISd: Incremento de la sensibilidad para la mejora del proceso del
diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista

a posteriori de manejar el sistema experto.

e HO: El sistema experto no incrementa la sensibilidad para la mejora del

proceso del diagndéstico preliminar de pacientes con trastorno del
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espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del
Neurodesarrollo S.A.C.

HO =1Sa = 1Sd

El indicador sin el sistema experto es mejor que el indicador con el
sistema experto.

e HA: El sistema experto incrementa la sensibilidad para la mejora del
proceso del diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del
espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del
Neurodesarrollo S.A.C.

HO = 1Sa < ISd

El indicador con el sistema experto es mejor que el indicador sin el
sistema experto.

En la Figura 14, el increment6 de la sensibilidad para la mejora del proceso
del diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
(Pretest), es de 62.75% y el Postest es 74.1%.

Figura 14. indice del increment6 de la sensibilidad para la mejora del

proceso — Comparativa General

0.75
0.7
0.65

0.6

0.55

Media

B Sensibilidad_Pretest M Sensibilidad_Postest

Fuente: Elaboracion propia.
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Se finiquita de la figura 14 que se halla un acrecentamiento en la sensibilidad
para la mejora del proceso del diagndstico preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista, tal cual se puede constatar al contrastar las
medias pertinentes, que asciende de 62.75% al valor de 74.1%.

A cerca del resultado de la diferencia de hipétesis se empleé la prueba T-
Student, adecuado a que los datos alcanzados durante la pesquisa (pretest
y postest) se disponen normalmente. El valor de T contraste es de -9.889, el
cual es claramente menor que -1.703. (ver tabla 10).

Tabla 10. Prueba de T-Student para el incremento de la especificidad para
la mejora del proceso del diagndéstico preliminar de pacientes con trastorno

del espectro autista a priori y a posteriori de implementado el sistema

experto.
Prueba de T-Student
Media T gl Sig. (bilateral)
Especificidad_Pretest 0.6275
-9.889 19 ,000
Especificidad PostTest 0.7405

Fuente: Elaboracion propia.
Por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula, accediendo la hipétesis alterna con
un 95% de confianza. Ademas, el valor T alcanzado, como se muestra en la
figura 15, se sitia en el sector de rechazo. Por ello, el sistema experto
incrementa la sensibilidad para la mejora del proceso del diagnostico
preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI

Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.

FIGURA 15. Prueba T-Student — incremento de la sensibilidad para la

mejora del proceso

Region de
Rechazo

Region de
Aceptacion

Tc=-9.889
_‘ \-‘k
T=-1.703

Fuente: Elaboracion propia.
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Hipotesis de Investigacion 2:

e H2: El sistema experto incrementa la especificidad de la prueba

diagnostica preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
en HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.

Indicador: incremento de la especificidad para la mejora del proceso.

Hipdtesis Estadisticas

Definiciones de Variables:

IEa: Incremento de la especificidad para la mejora del proceso del
diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
a priori de manejar el sistema experto.

IEd: Incremento de la especificidad para la mejora del proceso del
diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista

a posteriori de manejar el sistema experto.

e HO: El sistema experto no incrementa la especificidad para la mejora del

proceso del diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del
espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del

Neurodesarrollo S.A.C.

HO = IEa < IEd

El indicador sin el sistema experto es mejor que el indicador con el

sistema experto.

e HA: El sistema experto incrementa la especificidad para la mejora del

proceso del diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del
espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del

Neurodesarrollo S.A.C.

HO = |IEa > IEd

El indicador con el sistema experto es mejor que el indicador sin el

sistema experto.
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En la Figura 16, el incrementé de la especificidad para la mejora del proceso
del diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista
(PreTest), es de 70.00% vy el Post-Test es 83.00%.

Figura 16. indice del incremento de la especificidad para la mejora del

proceso — Comparativa General

0.85
0.8
0.75
0.7
0.65

Media

B Especificidad_Pretest W Especificidad_PostTest

Fuente: Elaboracion propia.

Se finiquita de la figura 16 que se halla un acrecentamiento en la
especificidad para la mejora del proceso del diagnostico preliminar de
pacientes con trastorno del espectro autista, tal cual se puede constatar al
contrastar las medias pertinentes, que asciende de 70.00% al valor de
83.00%.

A cerca del resultado de la diferencia de hipotesis se empled la prueba T-
Student, adecuado a que los datos alcanzados durante la pesquisa (pretest
y postest) se disponen normalmente. El valor de T contraste es de -7.409, el

cual es claramente menor que -1.703. (ver tabla 11).

Tabla 11. Prueba de T-Student para el incrementd de la especificidad para
la mejora del proceso del diagndéstico preliminar de pacientes con trastorno
del espectro autista a priori y a posteriori de implementado el sistema

experto.
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Prueba de T-Student

. Sig.
Media T gl (bilateral)
Especificidad_Pretest 0.7095
-7.409 19 ,000
Especificidad_PostTest 0.8270

Fuente: Elaboracion propia.

Por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula, accediendo la hipétesis alterna con

un 95% de confianza. Ademas, el valor T alcanzado, como se muestra en la

figura 17, se sitia en el sector de rechazo. Por ello, el sistema experto

incrementa la especificidad para la mejora del proceso del diagnéstico

preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI

Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.

FIGURA 17. Prueba T-Student — nivel de eficacia del Inventario

Region de
Rechazo

Tc: Tc=-7.409

E— |

Region de
Aceptacion

T=-1.703

Fuente: Elaboracion propia.
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V. DISCUSION

La diferencia entre ambos estudios que se encontr6 fueron fases, proceso y
método, como el uso de fotografias digitales con algoritmo backpropagation el de
Canny y el uso de algoritmos con el fin de comparar patrones geométricos a distinta
escala entre ellos geometria factral para deteccion de enfermedades para el
diagnéstico de micosis y el de test para el diagnostico preliminar de TEA en este
estudio, dado que el primero es fisiologico y para el TEA evalla el comportamiento
del individuo, se ejecuté en una sola fase por vigilancia especifica de TEA
basandose en la prueba test implementado con tecnologia web, en contraste a las
fases exploracion prueba y reparacion. Los resultados del peritaje de la primera
hipétesis expusieron en el estudio de Gamboa una sensibilidad de 74.1% después
de la aplicacion del sistema, siendo superior a la sensibilidad anterior al empleo del
mismo (62.75%), lo que ocasiona un progreso del 17.53% en base al contexto
anterior. Por otro lado, Fitzpatrick, Roberts y Patlewicz presenté un incremento en
su sensibilidad en un 93% y Grisoni [et al] en su estudio para predir el factor de
bioconcentracion bajo la regulacion REACH del 73%. De igual manera, Mayo
mostré una sensibilidad antes de la implementacion del valor de 33.3% y posterior
a este a 83.3%, lo que mide un acrecentd de un 50%. Asi pues, se encontro
semejanza con los resultados identificados por Gamboa (2018), en el que se
alcanzo una sensibilidad de 62.46% antes de su implementacién y un 83.62%
posterior a ello con la aplicacion movil para el diagndstico preliminar de micosis
superficiales a través de fotografias digitales (p. 69). Con esto se demostré que un
sistema experto si da solucion a un problema ligado al diagndstico por sensibilidad
evaluados por inferencias basados en reglas. Por consiguiente, esto valida el
estudio de Gamboa para la aplicacion de un sistema experto para la realizacion de
un diagnostico (Gamboa, 2018) (Mayo, 2017).

En el aplicativo movil desarrollado por Mayo, su framework y modelo de base
de datos por controlador pudo haber sido limitada para contener datos e
informacién que evalué la especificidad, presentd una limitante en cuanto a vistas
dado que entrada de datos navegacion y visualizacion para los usuarios finales.
Los resultados del presente estudio en base a la segunda hipotesis revelaron una
especificidad del 83% posterior a la implementacién, el cual es superior a la
valoracion obtenida antes de ello (70%). Por tanto, demostré un incremento del

13.00% en la especificidad en diferencia con la data inicial. De igual modo, Acufia
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presenté una especificidad inicial de 59.50% al valor de 75.45% luego de su
implementacion, lo que mostré una mejora de un 15.95%. Igualmente, Fitzpatrick,
Roberts y Patlewicz presenté un incremento en su especificidad en un 86% y
Grisoni [et al] en su estudio para predir el factor de bioconcentracion bajo la
regulacién REACH de un 54%. De igual manera, Gamboa mostr6é una especificidad
antes de la implementacion del valor de 50.20% y posterior a este a 83.3%, lo que
mide un acrecenté de un 33.10%. Asi pues, este resultado es discordante a la
investigacion de Mayo (2017), que consigui6é una especificidad de 82.3% en su post
test y un 94.1% en su pre test, lo que refleja una menor especificidad con su
aplicacion movil para el diagnostico preliminar del trastorno de la ansiedad (p. 45).
Por ello, esta investigacion utilizé6 como lenguaje de programacién a Php 5.6, Ajax,
JavaScript pues se desarrollo en un entorno web para su facilidad de uso teniendo
como referencia la visualizacion de contenido, ademas se aplicdé el framework
Codeigniter version 3 para un eficiente marco de trabajo en conjunto con la
arquitectura de datos modelo vista controlador (MVC) y para un manejo efectivo de
la seguridad de informacion; esto respalda el marco teorico de Arias, Villasis y
Miranda para el desarrollo de un sistema experto en un entorno web y a Arias para
el uso del lenguaje de programacion Php (Arias, 2017) (Arias, Villasis y Miranda,
2016).

El aplicativo movil desarrollado por Acufia, presentd un muestreo no
probabilistico; sin embargo, no establecié criterios de inclusion ni exclusion a los
integrantes para efectuar la prueba que mida la especificidad, lo qué evidencio
inconsistencias en la seleccion de la muestra; por otro lado, solo realiz6 el testeo
en una muestra reducida de 15 integrantes lo que pudo ser una limitante para la
evaluacion del indicador. Acufia (2018), llevo a efecto en su estudio aplicaciéon movil
para el diagndstico preliminar de cancer bucal por medio de fotografias digitales,
en el que alcanzé un acrecento en la sensibilidad de un 78% a un 85.22% luego del
uso de la aplicacion. Asi como Fitzpatrick, Roberts y Patlewicz en su estudio la
evaluacion de (Q) SAR / para predecir el potencial de sensibilidad de la piel En
comparacion con el estudio presentado, qué si delimité criterios de inclusion y
exclusién para vigorizar la calidad metodolégica y, por consiguiente, la ejecucion
de los resultados, con esto respalda el trabajo de Manzano y Garcia para la fijacion

de la validez interna y externa (Manzano y Garcia, 2018).
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La similitud entre ambos trabajos que se hallé fueron tipo de investigacion,
disefio, técnica e instrumento de evaluacion, como la seleccién de una estudio
aplicado para la orientacion vocacional y el diagndstico preliminar de TEA, puesto
gue ambos trabajos implementaron el sistema para la obtencion de sus resultados,
el disefio de ambos estudios fue experimental, ya que manejaron una medicion de
un pre test y un post test, la técnica empleada fue Fichaje, dado que realizo una
recoleccion y almacenamiento de datos, el instrumento empleado fue la ficha de
instrumento. Los resultados del peritaje de la presente investigaciébn mostraron un
incremento en sus indicadores luego de su aplicacion. Asi pues, se encontr
semejanza con los resultados identificados por Orbezo (2017), en el que se
evidencio un decremento en su primer indicar después de su aplicacion en tiempo
previsto del 58.38% al valor de 38.08%, y en el segundo indicador nivel de eficacia
se acrecento posterior a su aplicacion de 76.39% al valor de 98.79%. Esto respalda
los beneficios que trae consigo realizar una investigacion aplicada, de disefio
experimental con la técnica de fichaje para un sistema experto en la mejora del

diagnastico preliminar de TEA.

La similitud entre ambos estudios que se encontro fue en la definicion del
tipo de investigacion y en discrepancia fueron el objetivo, problema y muestreo,
como la seleccidon de una investigacion de tipo aplicada cuantitativa en las dos; el
objetivo general del primero fue determinar la influencia del proceso de incidencias
y del otro determinar el efecto de un sistema experto para diagnostico preliminar de
TEA, tuvieron como problema general como influye el sistema experto en el proceso
de gestion de incidencias y cual es efecto del sistema experto para el diagnostico
preliminar de TEA, sus muestreos fueron aleatorio y no aleatorio por conveniencia.
Ante esto se pudo encontrar discordancia en el estudio de Vasquez, dado que al
ser una investigacion cuantitativa se mide el efecto que tiene una variable sobre
otra como el incremento o decremento y no la correlacién que existe entre ellas
como planted al usar el termino influencia por efecto en su objetivo y problema.
Ademas, en base al muestreo de acuerdo a las normas de cada variable
dependiente se establecen limitaciones para su evaluacién, como el presente
trabajo en el que no todos los individuos pueden pasar por un diagnéstico, en este
caso solo se puede pasar a pacientes mayores de 18 meses, en cambio con el

estudio realizado por Orbezo no delimitd aspectos como la no efectuacion a
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estudiantes de inicial o de inicios de la etapa primaria. Esto valida el trabajo de
investigacion realiza por Mayo y los aspectos teéricos de Hernandez, Ferndndez y
Baptista en la definicidn de los aspectos de la metodologia de investigacion (Mayo,
2017) (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014).

Para el desarrollo de la investigacion de Teran el cual es un sistema experto
para determinar el indice de seguridad escolar, aplicé la metodologia de desarrollo
RUP, el cual consta de cuatro fases como inicio, elaboracion, construccion y
transicion, en contraste con la metodologia CommonKADS que maneja niveles
como el de contexto, concepto e implementacion. Asi pues, se encontr
discrepancia en la seleccién de Teran, dado que, al ser un sistema experto, este
tiene un repertorio dedicado a este tipo de variable como commonKADS,
Buchanan, Ideal entre otros, esto pudo presentar una estructura que no pudo
contener la informacién necesaria para determinar sus indicadores. En contraste
con esta investigacion en donde si se contemplo los tres niveles, el primero donde
se llevo a cabo la delimitacion del sistema de control el alcance la identificacion de
la mejora, en el segundo, se comenzod con la elaboracion del disefio del sistema
como la relacion y formulacion de reglas que este efectud, y por dltimo se comenzo
con el desarrollo del aspecto l6gico con lo que se llego a un efecto de una estructura
mas solida para contener la informacion a tratar para las evaluaciones (Teran,
2019).
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VI.

1.

CONCLUSIONES

Se determin6 en base a los resultados obtenidos para determinar el efecto
del uso del sistema experto para el diagnostico preliminar de trastorno de
espectro autista en Haruki especialistas trastornos del neurodesarrollo
S.A.C., un impacto positivo en el proceso en mencién habiendo
incrementado el porcentaje en sensibilidad y especificidad en la vigilancia
especifica de trastorno de espectro autista permitiendo lograr los objetivos

de la investigacion.

. Se determing el efecto del sistema experto para el diagndstico preliminar de

trastorno de espectro autista resaltando la apropiada metodologia de
desarrollo para diagnostico preliminar trastorno de espectro de autista, en
unién con los indicadores de TEA para poder determinar el efecto de distintos

trabajos previos para realizar un analisis comparativo.

Se determind que el porcentaje de sensibilidad se acrecent6 en 17.53%,
alcanzando tener un 74.1% de sensibilidad con la aplicacion del sistema
experto, esto demostré un efecto positivo en el diagnostico preliminar de
trastorno de espectro autista en Haruki especialistas en trastornos del
neurodesarrollo S.A.C y un aumento en la identificacion de los pacientes no

riesgo.

Se determiné que el porcentaje de especificidad se acrecentdé en 13%,
alcanzando tener un 83% de especificidad con la aplicacién del sistema
experto, esto demostré un efecto positivo en el diagnostico preliminar de
trastorno de espectro autista en Haruki especialistas en trastornos del
neurodesarrollo S.A.C. y un aumento en la identificacion de los pacientes de

si riesgo.
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VIl. RECOMENDACIONES

Aplicar las redes neuronales para una base de conocimiento enriquecida
de datos evaluando el efecto de la aplicacion comparado con los procesos
actuales como el manual o sistemas basados en reglas, como ello realizando

una metamorfosis digital en realizar las evaluaciones.

Desarrollar vistas intuitivas y amigables para mejorar el entorno en el que
se aplicard, tomando en cuenta aspectos técnicos como los tamafios de

pantallas, la distribucién y cantidad de informacién que va contener cada vista.

Establecer criterios de inclusion y exclusion dentro de la poblacion para
una correcta seleccion de la muestra, y por ende para obtener resultados con

validez interna y externa.

Se recomienda establecer trabajos de investigacion de tipo aplicada y
con disefio experimental dado que esto permitira medir resultados de efectos o
impactos de la variable a medir, con esto se evaluara si tiene un efecto efectivo

o deficiente.

Incrementar el tamafio la poblacion para poder tener un mayor alcance
en la muestra y con ello obtener mas informacién para poder enriquecer la

validez de la investigacion.
Emplear herramientas como framework que te permitan desarrollar

aplicaciones multiplataforma y con ello tener un mayor alcance a los usuarios e

sociedad.
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ANEXOS

Anexo 1. Matriz de operacionalizacion de variables

TIPO VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADOR ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE
MEDICION
Los sistemas expertos | Sistema experto que
almacenan informacién | permitira automatizar
de especialistas de un | el diagndstico
area especializa vy | preliminar de
resuelven un problema | trastorno del
haciendo uso del | espectro autista en
conocimiento pacientes de
recopilado. HARUKI
_ Especialistas en
I\/Iathlvet (2017, p. 29); Trastornos del
M_ar,tmez (2017, p. 26); Neurodesarrollo
Variable Sistema Sllrozn [et al] (|201290’1g' S.A.C, la
Independient Expert ): Zempa [et al.] (2019, | porramienta
e Xperto p. 77); Delgado, Cortez | o mitira registros de

y Ibafez, (2015, p. 136)

pacientes, registrar
informes

psicolégicos,
diagndsticos,
almacenar la
informacion de las
respuestas
obtenidas en los test
y mostrar el
diagndstico.

Sensibilidad




Variable
Dependiente

Diagnéstico

preliminar de

trastorno del
espectro
autista

Establece distintos
niveles, el primero es la
vigilancia del desarrollo
mientras que el
segundo es la deteccién
especifica de TEA, por
tltimo, a la valoracion
diagnéstica especifica
por parte de un servicio
especializado.

Diez [et al.] (2005, p.
299); Fuentes [et al]
(2006, p. 435); Hervas,
Balmafia y Salgado
(2017, p. 96); Vazquez
(2017, p. 36)

Diagnéstico
preliminar de
trastorno del
espectro  permitird
registros de
pacientes, registrar
informes
psicoldgicos,
diagnésticos,
almacenar la
informacion de las
respuestas
obtenidas en los test
y mostrar el
diagndstico

Vigilancia
especifica para
TEA:

Segun Véazquez
(2017) es un
“Cribaje
especifico  para
TEA aplicado en
la poblacién
general [...] el
cual trata sobre
una deteccién
temprana, esta
fase se puede
medir por medio
de la sensibilidad
(PPV) y
especificidad
(NPV)” (p. 98).

Incremento de la
sensibilidad
parala mejora
del proceso:

Sensibilidad = FF:;E

(Fitzpatrick [et
al.], 2018, p. 77)

Incremento de la
especificidad
parala mejora

del proceso:

TN
TN+FP

Especificidad =

(Grisoni, 2016, p.
511)

RAZON -
CONTINUA




Anexo 2- Matriz de Consistencia

Matriz de Consistencia

Problemas Objetivos Hipotesis Variables Dimensiones Indicadores Escala Metodologia
Principal General General Independiente d_e L
medicion
¢Cuél es el efecto del | Determinar el efecto del | EI sistema experto | Sistema Experto
sistema experto para el | uso del sistema experto | mejora el diagnéstico
diagndstico preliminar de | para el diagnéstico | preliminar de pacientes | Mathivet (2017, p.
pacientes con trastorno del | preliminar de pacientes | con  trastorno  del | 29); Martinez
espectro autista en HARUKI | con trastorno del | espectro autista en | (2017, p. 26); Girén
Especialistas en Trastornos | espectro  autista en | HARUKI Especialistas | [et al.] (2019, p. 3);
del Neurodesarrollo S.A.C.? | HARUKI  Especialistas | en  Trastornos del | Zerpa[et al.] (2019,
en Trastornos del | Neurodesarrollo S.A.C. | p. 77); Delgado,
Neurodesarrollo S.A.C. Cortez y Ibéfez, Tipo de
(2015, p. 136) N
po pr pr - Investigacion:
Especificos Especificos Especificos Dependiente Aplicada
¢Cuadl es el efecto del | Determinar elincremento | EI sistema experto
sistema experto para | de la sensibilidad para la | incrementa la Incremento de Enfoque de
incrementar la sensibilidad | prueba diagndstica | sensibilidad de la la sensibilidad investigacion:
de la prueba diagndstica | preliminar con un | prueba diagnéstica Di - ara la meiora Cuantitativa
preliminar de pacientes con | sistema experto para | preliminar de pacientes lagnostico P ) .
; preliminar a del proceso Razon -
trastorno  del  espectro | detectar a pacientes con | con  trastorno  del ent Continua Nivel de
autista en HARUKI | trastorno del espectro | espectro autista en pacientes con . . ; N AniA-
iali i A trastornos del (Fitzpatrick [et investigacion:
Especialistas en Trastornos | autista en  HARUKI | HARUKI Especialistas ! al], 2018 Explicativa
del Neurodesarrollo S.A.C.? | Especialistas en | en Trastornos del espectro autista Vigilancia " 77) P
Trastornos del | Neurodesarrollo S.A.C. especifica L
Neurodesarrollo S.A.C. . para TEA _ Disefio de
= - - - Diez [et al.] (2005, investigacion:
¢Cual es el efecto del | Determinar el incremento | EI  sistema  experto p. 299); Fuentes Pre -
sistema experto puede | de la especificidad para | incrementa la [ét al],(2006 D Vazquez Incremento de experimental
incrementar la especificidad | la prueba diagndstica | especificidad de la 4355. Hervas. (2017, p. 98) la P
de la prueba diagndstica | preliminar con un | prueba diagnostica Bal’maﬁay’ especificidad
preliminar de pacientes con | sistema experto para | preliminar de pacientes P . .
; Salgado (2017, p. parala mejora | Razon -
trastorno  del espectro | detectar a pacientes con | con  trastorno  del 96): Vazquez del proceso Continua
autista en HARUKI | trastorno del espectro | espectro autista en (20’17 p. 36) P
Especialistas en Trastornos | autista en  HARUKI | HARUKI Especialistas T -
. (Grisoni, 2016,
del Neurodesarrollo S.A.C.? | Especialistas en | en Trastornos del 511)
Trastornos del | Neurodesarrollo S.A.C. P:

Neurodesarrollo S.A.C.




Anexo 3. Tabla, Sistema de indicadores de Gestion. Sensibilidad

SISTEMA DE INDICADORES DE GESTION

Documento: Sensibilidad Pagina:

Ultima Revision:
Actualizacion:

Aplicable: Aprobado:

Objetivo General:

Calcular porcentualmente la sensibilidad que se ha obtenido en relacion a los
conocimientos iniciales a un servicio, de tal manera que, a menor nivel de entrada,
se puede conseguir un mayor nivel en la integracion de conocimientos nuevos.
Definicion:

El porcentaje de la sensibilidad, determina los resultados positivos obtenidos por
medio de los diagndsticos preliminares realizados.

Calculo:

-

Sensibhilidad =
TP+EN

Periodicidad:

Este indicador se calcula cada mes.

Responsable:

El responsable por el calculo del indicador es la Directora Monge Teramae Fanny

Jashtumi.

Fuente. de lainformacion:
Los datos necesarios para el calculo son suministrados por la direccion de la

institucién Haruki Especialistas en trastorno del neurodesarrollo S.A.C.

Area que recibe el indicador:



El indicador se presenta a la direccion de la institucion Haruki Especialistas en

trastorno del neurodesarrollo S.A.C., dentro de los 21 primeros dias del mes.

Impacto:

Sirve para medir el nUmero de diagndsticos positivos de TEA por paciente realizado

antes y después de la implementacion.

Gréfico del Indicador:

Tabla. Informacion para gréaficas el indicador del rendimiento de la maquina.

Indicador: Sensibilidad

N° de
Paciente

Meses

Fecha de
Prueba

TP

RN

FPV
Sensibilidad




Anexo 4. Tabla, Sistema de indicadores de Gestion. Especificidad

SISTEMA DE INDICADORES DE GESTION

Documento: Especificidad Pagina:
Ultima Actualizacion: Revision:
Aplicable: Aprobado:

Objetivo General

Determinar el incremento porcentual con respecto a la especificidad para la prueba
diagnostica preliminar con un sistema experto para detectar a pacientes con
trastorno del espectro autista.

Definicion

Determinara el resultado del tamafio de nifios apropiadamente identificados como
“no riesgo”.

Calculo:

TN
TN+FP

Especificidad =

Periodicidad
El indicador se medird mensualmente.
Responsable

El responsable por el calculo del indicador es la Directora Monge Teramae Fanny
Jashtumi.

Fuente de lainformacién

La informacion necesaria para la medicion serd suministrada por la direccion de
HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C



Area que recibe el indicador:

El indicador ser& presentado a la direccion de HARUKI Especialistas en Trastornos
del Neurodesarrollo S.A.C, dentro de los 7 dias iniciales de cada mes.

Impacto:

Servira para medir el incremento porcentual con respecto a la especificidad para la
prueba diagndstica con un sistema experto.

Gréfico del Indicador:

Tabla. Informacién para gréficas el indicador del rendimiento de la maquina.

Indicador: Especificidad

N° de Paciente Meses Fecha de Prueba TN FP FVN

Especificidad




Anexo 5. Instrumentos validados por el juicio de expertos

UNMIVERSIDAD CESAR VALLEJO
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LOS INDICADORES

Pertinencla’” | Relevancla® Claridad”

NF DIMENSIONES | ltems
DIMENSION 1: Vigilancia especifica para TEA Sugerencias
1 | INDICADOR 1: Sensibilidad SI | No | Sl | No | &I | No

Sensibilidaod = i
ensibilidad = wm—Fpp

Dandea:
TP: Vardadero positivas

FM: Falsos negalivos

2 INDICADOR I Especificidad 5i Mo | Si Mo | Si T Sugerenclas

TN

Especificidad = ——————
specificida TN + FP

Danda:
TH: Verdadero negativas

FP: Falsos positivas

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

DM 02897931

Opinion de aplicabilidad:
Apellidos v nombres del juez validador. Mg: MORE VALENCIA, RUBEN ALEXANDER

Especialidad del validador: MAGISTER EN ADMINISTRACION DE LA EDUCACION / INGENIERQ INFORMATICD
20 de junio del 2020

"Pertimencia:El kem comesponde &l concepio fedico fomulado.
*Relevancla: El kem es apropiada pars representar 8l componente o dimensidn especiica del construcio
rd

*Claridad: Se entisnde sin dificultad slguna & enunciado del fiem, &s conciso, exachn y directy
Maita: Sudciencia, se dice suficienca cuendd ks (tems planteados son suficientes pare medin la dmension ___,--‘/’ i
e m"“t,_

Firma del Experto Informante.




UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LOS INDICADORES

N® DIMEMSIONES | items

Pertinencia’

Relevancia’

Claridad®

DIMENSION 1: Vigilancia especifica para TEA

1 INDICADOR 1: Sensibilidad

Si Ho

5i Mo

Sugerencias
] Mo -

Sensibilidad =

Ddnde:

TP +FN

TP: Verdadero positivos
FN: Falsos negativos

TP

2 INDICADOR 2: Especificidad

5i Ho

Si Ho

Si Mo Sugerencias

Especificidad =

Donde:

TN +FP

TH: Verdadero negativos
FP: Falsos positivos

™

Observaciones (precisar sl hay suficiencla):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x ]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dra: VASQUEZ VALENCIA, YESENIA DEL ROSARIO  DNI: 40352590

Especialidad del validador: DOCTORA EN EDUCACION / MAESTRIA EN TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LA COMUNICACION EN EDUCACION

Pertinencia:El tam comesponde &l conceplo fedrico formulado.

“Relevancia: El itam as apropiado para representar al components o dmension especifica del construcio
*Claridad: Se entiende sin dificuliad algura el enunciada ded fiem, es conciso, exacto y directo

Mota: Suficencia, sa dice suficiencia cuanda los items planteadaos son suficentss para medir |a dimensian

20 de junio del 2020

Firma del Experto Informante.




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LOS INDICADORES

N DIMENSIONES [ items Pertinencia’ | Relevancia? Claridad?
DIMENSION 1: Vigilancia especifica para TEA . . . Sugerencias
1| INDICADOR 1: Sensibilidad Si No | Si | No| Si | No
TP
Sensibilidad = ———
TP+ FN
Dénde: X X X
TP: Verdadero positivos
FN: Falsos negativos
2 INDICADOR 2: Especificidad Si No Si No | Si No Sugerencias
E ificidad ™
Epecijiciaca = —_——
P TN + FP
i X X X
Donde:
TN: Verdadero negativos
FP: Falsos positivos
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]

Apellidos y nombres del juez validador. D¢.: JOHNSON ROMERO, GUILLERMO MIGUEL
Especialidad del validador: MAGISTER EN INGENIERIA INFORMATICO
20 de junio del 2020

TPertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulads.
“Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensicn especifica del constructe

3Claridad: Se entisnde sin dificultad alguna el enunciado del item, &5 concise, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante.




Indicador: Sensibilidad

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD

TAELA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE EXPERTOS: Sansibilidad
L DATOES GENERALES

Apelidos y Mombres del Expeaita MORE VALENCIA, RUBEN ALEXANDER
MAGISTER EN ADMNISTRACION DE LA
Tt ey Grado Ao ddamion: EDUCACION / INGENIEFRQ INFORMATICD

Doctor{ | Magister (x] Ingeniero | | Licenciade| )  Otre| ). ... .

Universidad gue |abora: Liniversidad César Vallsio
Fecha : 20 die junio del 2iH

TESIS : Sistema experio para el disgndstico preliminar de pacientes con trastormo del especitro autista an
HARUKI Especialistas en Trastomos del Neursdesamallo 38.C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul Brayan

Deficients (0-20%) Regulan21-50%) Buweno(51-T0%) Muy Bueno(T1-80%5)  Excebente(d1-100%)
Medianbe 3 evaluacidn de experios wsbed Gene kb facultad de calificar ka tabla de validacian ded instrumenta

imolucradas medianie wna serie de indcadores con puniuacionss especificadas en la tabla, con k& valoracdn de 0%
= 1005 Asimisma, g2 exhoia & ks sigerencias de cambis de ibems que crea pertinents, con la finakdad de mejorar

la coherencia de los ndicadores para s valoracdn.
Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORACION
INDIC A R CRITERID 9-I0% 21-50% §1-T0% | T1-80% |31-100%
CLARIDAD Ex famulads con lenguaje apropiads. B5%
COBJETIVIDALD Esla expressdo en conducta obsar aile. a0
&5 adecuado & avance, la ciencia y
ACTUALIDAD —— BS%
OREAMIZACION Exighe urd arganiZacion |Ogica. &%
SUFICIENCIA ﬁ:‘;ﬁtnﬂe los aspecios de canlidad y BS5
INTEMCIONALIDA | Adecuado para valorar [of aspecios del B0
0] sislerna melodakdgico y denlifico.
CONSISTENCIA E_:l-[:é basado en aspecios ledrioos y BEEL
ciefilificos.
COHEREMCLA En los dalos respeacio &l mdicador. BS55
METODOLOEA Respands al propdsibs de invesligacian &l
El instrumenio es adecusdo ol lips de BEEL
PERTENEMNCA invesligacidn
TOTAL &% BS%%
Hl. PROMEDID DE WALID&CIDN
HLE%

IV. OPCION DE APLICABILIDAD

[ ) El nstrumento puede ser aplicado, (al como e:18 elaborada

El nstrumenio debe sar mejorada anles de sa
[} aplicads

FIRM& DEL EXPERTO ___.-r"",”
o




UNIVERSIDAD CESAR VALLELID

TAELA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTD DE EXPERTOS: Sensibilidad
L DATOS GENERALFS

Apelides ¥ Mombres del Experio: | VASQUEZ VAL ENCIE, YESENIA DEL ROSARID
DOCTORA EN EDUCACION / MAESTRIA EN
TECNOLOGIAS DE LA WFORMACION ¥ LA

Tl ity Grancky A dsrmiid: COMUMCACION EN EDUCACION

Doctor [x] Magister{ ) Ingeniero [ ) Licenciado( ) O )

Universidad gua labora: Universidad César Vallejio
Facha : 20 de janie del 250

TESIS : Sislema experto para el diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialistas en Trastomos del Nesredesamrallo 3.AC.

Autor: Barrantes Copa, Maryeielo & Cabello Gareia, Paul Brayan

Deficients (0-20%] Regularn21-50%) Boeno|51-T0%) Muy Buens(T1-80%) ExcelenisE1-100%)
Medianbe |3 evaluaciin de sxperios usted Gene k& Tacultad de calilicar ka tabla de validacidn ded instrumenta
imolucradas meadiane wna sere de nd cadores con punluaciones especilicadas an la tabla, con la valoracdn de 0%
= 1005, Asimismo, & exhona a las sugerencias d& cambio de ilems que crea pedtinenls, con la finabdad de mejorar

la coherencia de los ndicadores para sy valsracion.
Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORACION
INDICADDR CRITERID 3-3% 29-50% §1-70% | M-80% |&-180%

CLARIDAD Es fomukade con lenguape apropiada. 0%
OBJETIVIDAD Esta expresada én conducla obsary alile. 0%
ACTUALIDAD I:':I--HdEl:-'J.ﬂdl:' &l avance, la ciencia y 0%

s malidia.
ORGANIZACION Exisle urd organikacan |daica. 705

Comprende |08 aspecios de cantidad v 0%
SUFICIENCIA calctad.
INTEMCIONALIDA | Adecuado para valorar |08 aspetlos del 0%
O sislerma melodokigico y deniifico.
CONSISTENCIA E_:I-I::El basado &n FEpechos bedioos i 0%

ciefilificos.
COHEREMCIA En los dalos respecio al indicador. T0%
METODOLOE!A Respande al propdsibs de invesligadan 0%

El msiruments es adecusdo al lips de 0%
FERTEMEMCEA imnes i g acidn

TOTAL %

lil. PROMEDIO DE VALIDACION

. OPCION DE APLICABILIDAD

[

b El instrumenis puede ser aplicads, tal como esld Hab-madu
El mslrumento debe sar mejorade anes de sar
{ %) aplicado

FIRMA DEL EXFERTO




TABLA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE EXPERTOS: Sensibilidad
l. DATOS GENERALES

Apellidos y Mombres del Experto:|  JOHNSON ROMERO, GINLL ERMO MIGUEL

Titulo y/o Grado Académico:|  MAGISTER EN INGENIERIA INFORMATICO

Doctor{x) Magister(x) Ingeniere { ) Licenciado( ) Otro{ oo,
Universidad que labora; Universidad César Vallejo
Fecha : 20 de junic del 2020

TESIS : Sistema experto para el diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo 5.A.C.

Autor: Barrantes Copa, Marygiglo & Cabello Garcia, Paul Brayan

Deficiente (0-20%) Regular(21-50%:) Bueno{51-70%) Muy Bueno{71-80%) Excelente(81-100%:)
Mediante la evaluacion de expertos usted fiene la facultad de calificar la tabla de validacion del instrumento
imvolucradas mediante una serie de indicadores con punfuaciones especificadas en la tabla, con la valoracion de 0%
- 100%. Asimismo, se exhorta a las sugerencias de cambio de ifems que crea pertinente, con la finalidad de mejorar
la coherencia de los indicadores para su valoracion.

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORACION
INDICADOR CRITERIO 0-20%: 21-50% SA-T0% | 74-B0% | B1-100%

CLARIDAD Es formulado con lenguaje apropiado. 75
DEJETIVIDAD Ezta expresado en ::::nnducta_ r.:uhs_er'.rahle. 73
ACTUALIDAD ] al:lenuradu el avance, la ciencia v 37

tecnalogia.
DRGANIZACION Existe una organizacion logica. _ 80
SUFICIENCIA E;QELEME los aspectos de cantidad v 30
INTEMCIONALIDA | Adecuado para valorar los aspecios del 30
D sistema metodologico ¥ cienjl'ﬁcu.
CONSISTENCIA E_sla Pasadn en aspectos tecricos v 29

cientificos.
COHERENCIA En los datos respecto al indicador. an
METODOLOGIA Responde al proposito de investigacion. a0

El instrumento es adecuado al tipo de a0
PERTEHENCIA investigacion.

TOTAL
ll. PROMEDIO DE VALIDACION
80.9%

IV. OPCION DE APLICABILIDAD

{ 1 Elinstrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado
El instrumento debe ser mejorado antes de ser
() aplicado

FIRMA DEL EXPERTOD




Indicador: Especificidad

UNIVERSIDAD CESAR VALLEIOD

TABLA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE EXPERTDS: Espacificidad
L DATOS GENERALES

Apellidos y Nombres del Experta: MORE VALENCIA, RUBEN ALEXANDER
MAGISTER EN ADMMISTRACION DE LA
Tl iy Grada Achdémeod: EDUCACION / INGENIERD INFORMA TGO

Doctor (%) Magister | | Ingeniere | ) Licenciado | )  OWe( ...

Universidad gue |afors: Universidsd César Valsio
Fecha : i die junis del 2ib0

TEZIS : Sistema experto para ol disgndstics prefiminar de pacientes con trastomo del especiro autista en
HARUKI Espacialistas on Trastomos del Neursdesarralla 5 80C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Gareia, Paul Brayan

Deficients (0-20%) Regulan21-50%) Boeno(51-T0%) Muy Bueno{T1-80%)  Excebenis(E1-100%)
Medianbe |& eval iacin de expaios sbed Gene & facultad de calificar a tabls de valdacadn del insinmanio
ireolucradas medianhe una serie de indicadores con puniuacones especilicadas @n a labla, con |a valoracdn e 0%

= 10 Asimismo, s& exhona a lbs sigerencias de cambio de ikems que crea perinents, con la firakdad dé mejorar
la coherencia de los ndicadores para su valoracian.

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORMACION
INDICADO R CRITERID 3-10% 21-50% 51-T0% | M80% | @1-100%
CLARIDAD Es lormilads con lenguaje apropiada. B5%
OBJETIVIDAD Esta expresado en conducta abssrvable. B0
ACTLAL IDAD E".'I--HdEFJ.ﬂdI:' el avance, la cienca y 55
Iesmalodia.
DRGANIZACION Exishe ura onganizacian |dgpica. B0%
SUFICIENCIA El‘;ﬁenﬂe los aspescios de cantidad y 55
INTEMCIONALIDA | Adecuado para valorar |08 aspecios del B0
O sislerma melodoldgico y denlifico.
Estd basado en aspecios ledioos ¥
COMSISTEMCIA PP —— BE%
COHEREMCLA En los dalos respecio al indicador. B5%
METODOLOGA Reaponde al propdaibo de invesligacian. B0
El instrumenio es adecusdo al lips de 55
FERTEHMEMGCEA imvesligacidn
TOTAL 80% |85%
ll. PROMEDIO DE VALIDACION
B2.5%
V. OPCION DE APLICABILIDAD
[ ) El mstrumenio pusde ser aplicado, &l como esth elabarada
El instrurmenio dabe sar mejorads anes de ger
{ x ) aplicado
D=
FIRMA DEL EXPERTO ___.r""/ Ca
i .'i""'"_"‘_ T i
Lo =




UNIVERSIDAD CESAR WALLEID

TABLA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTD DE EXPERTOS: Especificidad
L DATOE GEMERALES

Apelidos y Mombres del Experto. | VASQUEEZ VALENCIA, YESENI DEL ROSARIO
DOCTORA EN EDUCACION / MAESTRIA EN
TECNOLDGIAS DE LA INFORMACION ¥ LA

Tty iy Sradkd Acsh g COMUMCACION EN EDUCACION

Doctor [x) Magister| ] Ingeniero | ) Licenciade | )] Ot | Jooooo.n

Universidad gue labora: Univarsidad César Vallsio

Facka ¢ i de jjunio del 2l

TEZIS : Sislema experio para el diagndstico preliminar de pacientes con trastorne del especiro autista en
HARUKI Espacialistas en Trastomos del Neorsdesamalla 58.C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul Brayan

Deficients (0-20%) Regular(21-50%) Boeno(51-70%) Muy Bueno(T1-80%) Excelenis(E1-100%)
Mediante |a evaluacidn de expeiios usted Gene B facultad de calilicar ka tabla de validacion ded instrumento
irmvolucradas medianie mna sene de indicadores con punluacssnes especilicadas an la labla, con la valorscdn de 0%
= P00 Asimisma, g2 exhoia & Bs sigerencies de cambis de ilems que crea pesinente, can la inabdad de mejorar
la coherencia de los mdicadores para s valaracian.

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORACIDN
INDICADD R CRITERID 9-I0% 21-50% 51-70% | ME0% | #1-100%
CLARIDAD Es lamulado con lenguape apropiada. 0%
OBJETIVIDALD Esta expresado en conducla absary able. 70%
ACTLAL IDHAD Eﬂad&l:-u_adl:l el avance, la ciencia y 0%
Dy by,
ORGANIZACION Exisle urd arganirfacion ldaca. 7 0%
Comprenda |os aspecios de canlidad v 0%
SUFICIENCIA caliclad.
IMTEMCIOMALIDA | Adecuado para valorar o8 aspecios del TO%
D sislerna melodaldgico ¥ Genlifico.
CONSISTENCIA E_:I-I:é basado en aspeclos edncos ¥ 0%
ciefilificos.
COHEREMC1A En |os dalos respecto al indicades. TO%
METODOLOGEA Responde al propdsila de invesligacion 70%
El mstrumenio &5 adecuado al lipo de 0%
FPERTEMEMCIA el Scidiin,
TOTAL o
ll. PROMEDIO DE VALIDACION

. OPCION DE APLICABILIDAD

[ ) El mstrumenio puede ser aplicado, (&l como el Hub-madu
El nstrumenio debe saf mejorada anes de sar
{ ) aplicado

FIRMA DEL EXFERTO e




TABLA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE EXPERTOS: Especificidad
l. DATO'S GEMERALES

Apellidos y Mombres del Experio:|  JONNSON ROMERO, GLFLI FERMO MIGUEL
Titule y/o Grado Académico: |  MAGISTER EN INGENIERIA INFORMATICO

Doctor(x) Magister(x) Ingeniero { ) Licenciado( ) Otro ()
Universidad que labora: Universidad César Vallejo
Fecha : 20 de junio del 2020

TESIS : Sistema experto para el diagnostico preliminar de pacientes con trastorno del espectro autista en
HARUKI Especializtas en Trastornos del Meurodesarrollo S.A.C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul Brayan

Deficiente (0-20%) Regulan(21-50%) Bueno{51-70%) Muy Bueno{71-80%] Excelente{81-100%)
Mediante la evaluacion de expertos usted tiene |a facultad de calificar la tabla de validacion del instrumento
imvolucradas mediante una serie de indicadores con puntuaciones especificadas en la tabla, con la valoracion de 0%
- 100%. Asimismo, se exhorta a las sugerencias de cambio de ifems qgue crea perinente, con la finalidad de mejorar
la coherencia de los indicadores para su valoracion.

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

VALORACION
INDICADOR CRITERID 0-20% -50% 54-T0% | T1-80% | B1-100%

CLARIDAD Es formulado con lenguaje apropiado. 75
OEJETIVIDAD Esia expresado en conducta obsenable. 73
ACTUALIDAD es adenuradu el avance, la ciencia y a2

tecniologia.
DRGANIZACION Existe una organizacion logica. a0
SUFICIENCIA E;:SELE”HE los aspectos de cantidad v 20
INTEMCIONALIDA | Adecuado para valorar los aspectos del 20
D sistema metodoldgico ¥ cien]fl_icu.
CONSISTENCIA E;Ia Pasadn en aspectos tecricos v 30

cientificos.
COHERENCIA En los datos respecto al indicador. a0
METODOLOGLA Responde al proposito de investigacion. a0

El instrumento es adecuado al tipo de 20
PERTENENCIA investigacion.

TOTAL
ll. PROMEDIO DE VALIDACION
80.9%

IV. OPCION DE APLICABILIDAD

() Elinstrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado
El instrumento debe ser mejorado antes de ser
{ =) aplicado

FIRMA DEL EXPERTO




Anexo 6. Validacion de metodologia por juicio de experto

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEID

TABLA DE EVALUACION DE EXPERTOS PARA LA METODOLOGIA

Apellidos y Nombres del Experto | WVASOQUEZ VALENCIA, YESENIA DEL ROSARID |

DOCTORA EN EDUCACION S MAESTRIA EN
TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION ¥ LA

Titulo yo Grado Académico : COMUMCACION EN EDUCACION
Doctor (x )  Maglister | ] Ingeniers | ) Licenclado| ) Oiro | )
Fecha : | B de jumis del 2020 |

TESIS: Sistema experio para el diagndslico preliminar de pacientes can trastorno del
espactro autista en HARUKI Especialistas an Trastornos dal Meurodesamollo 5 .A.C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul

MUYMAL (1) MALO(2) REGULAR (3) BUENO(4) EXCELENTE(S)
Mediant= la tabla de evaluacion de expertos usted tiene la facultad de evaluar la
metodologia de desarrollo de software involucradas mediante una serie de pregunlas con
puntuaciones especificadas al inal de la tabla. Asimismo, s& exhorta a las sugerencias de
cambio de items gque crea pertinente, con la finalidad de mejorar la cohenencia de las

pregunias.

METODOLOGIA
[ TTEM PREGUNTAS BUCHANAM | COMMONKADS IDEAL

A Qué Metododsgla brinds una

1 | mayor documentacidn para el 5 5 d
frabajo de investigeciin

2 A Qué Metodolegls es adecuada 5 5 4
para el frabajo de investigacidn?
4 Qué Metodolegls estd enfocado &

5 |Proyeciosy es mas facil da 5 5 5
entender y mas autoorganizado del
aquipo’?

4 4 0ué Metododogla cuenta con las 4 5 5
iteraciones de antregs mas pronta?

5 A Qué Metodokegls tiens wng 4 4 5
egtruchura més. jerdrquica’?

6 |i0usé Metodologla es mas flexibe? | 4 4 5
4 Qué Metodoboagla cusnta con un
sistemsa de mejora continua para el 5

T desarrollo del proyecho? 4 4

PUNTUACION a 3z 1]
SUGEREMCIAS
FIRMA DEL EXFERTO 1




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEID

TABLA DE EVALUACION DE EXPERTOS PARA LA METODOLOGIA

Apellidos y Nombres del Experto : | MORE VALENCIA, RUBEN ALEXANDER |
MAGISTER EN ADMINISTRACION DE LA EDUCACION

Titulo yo Grado Académico : ! INGENIERD INFORMATICO

Doctor| ) Magister [ x ) ingeniero | )| Licenclado ([ ) Otro | )

Fecha : | 20 de jumio del 2020 |

TESIS: Sistema experio para el diagndstico preliminar de pacientes con trastomo del
espectro autista en HARUKI Especialistas en Trastornos del Meurodesamollo 5.A.C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul

MUY MAL (1) MALO(2)] REGULAR (3) BUENO(4) EXCELENTE(S)
Mediante la tabla da evaluacion de expertos usted liena la facultad de evaluar la
metodologia de desarrolle de software involucradas medianie una serie de preguntas con
puntuaciones especificadas al final de la abla. Asimismo, s& exhoria a las sugerencias de
cambio de [lems que crea pertinente, con la finalidad de mejorar la coharencia de las

pregunias.

METODOLOGIA
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trabajo de investigacidn
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3 |Proyeciosy es migs facil de 4 5 g
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i 4 Qué Metodologla cuenta con las i 4 g
iteraciomnes de entrega mas pronta?
5 £ Qué Metododogla tiens una 5 5 4
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Titulo yio Grado Academico : I MAGISTER EN INGENIERIA INFORMATICO |
Doctor{ ) Magister(x) Ingeniero ({ ) Licenciado{ ) Otra{ )

Fecha : | 20 de junio del 2020 |

TESIS: Sistema experto para el diagndstico preliminar de pacientes con trastorno del
espectro autista en HARUEKI Especialistas en Trastornos del Meurodesarrollo 5. A C.

Autor: Barrantes Copa, Marycielo & Cabello Garcia, Paul

MUY MAL(1) MALO(2) REGULAR (3) BUENO(4) EXCELENTE(5)
Mediante la tabla de evaluacion de expertos usted tiene la facultad de evaluar la
metodologia de desarrollo de software involucradas mediante una serie de preguntas con
puntuaciones especificadas al final de la tabla. Asimismo, se exhorta a las sugerencias de
cambio de items que crea pertinente, con la finalidad de mejorar la coherencia de las

preguntas.
METODOLOGIA
ITEM PREGUNTAS BEUCHANAM | COMMONKADS IDEAL

& Qué Metodologia brinda una

1 mayor documentacion para el 5 L7 5
trabajo de investigacion

3 ¢Qué Metodologia es adecuada 5 5 4
para el frabajo de investigacion?
& Clue Metodologia esta enfocado a

5 proyectos y es mas facil de 4 5 5
entender v mas autoorganizado del
equipo?

4 ¢Qué Metodologia cuenta con las 4 4 5
iteraciones de entrega mas pronta?

5 i Qe Metodolog ia‘tieqe una 5 5 4
estructura mas jerarguica?

6 | ;CQue Metodologia es mas flexible? 5 5 5
& Clue Metodologia cuenta con un
sistema de mejora continua para el 5 L] 5

7 desarmollo del proyecio?

PUNTUACION 33 34 33

SUGERENCIAS
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Anexo 8. Guion de entrevista a HARUKI Especialistas en Trastornos de
Neurodesarrollo

Nombre:

Cargo:

Institucioén:

Fecha:

1. ¢Podriaindicarme cual es proceso de atencién cuando un paciente

ingresa?

Los pacientes que normalmente atendemos son a padres de familias que
traen a sus nifios cuando ven conductas extrafias como que no hable, o que
sea demasiado tranquilo. Muchos padres comentaron que antes de asistir a
un consultorio psicoldgico primero los llevan a un médico pensando que es un

problema de salud.

2. ¢, Almacenan la informacion del paciente? ¢Y si es aside formalo

hacen?

Si la almacenamos para ver su constante evolucion en cada intervencion, los

almacenamos en informes psicologicos y en el histdricas psicologicas.

3. ¢Como realizar un diagnostico de trastorno de espectro autista?




Primeramente, para cualquier diagnostico el nifio realiza una evaluacion
integral, luego de ello se realiza una entrevista exhaustiva con los padres para
ver los antecedentes de los nifios, con la informacion obtenida vamos
realizando el historial clinico del paciente; posterior a eso le realizamos test
del cual se obtiene una respuesta de los puntajes obtenidos de cada item.
Cuando se termine la prueba pasa a una entrevista con el psicélogo el cual en

conjunto de las entrevistas obtenidas con la prueba realiza un diagndstico.

4. ¢, Qué tan asertivo son los diagnésticos?

Los diagnésticos no son al 100% ya que en muchas ocasiones hay similitud
de trastorno en este caso, que el paciente tenga varios trastornos o que se
equivoquen en entre ellos; es por eso que los resultados obtenidos de cada
diagnostico se manejan en un indice de autismo. Es mas tedioso realizar un

diagnostico a un nifio que a un adolescente.

5. ¢Qué test se realiza para hacer un diagnéstico?

Manejamos varios tipos de test entre los mas mencionados estan los

siguientes:

- Ley de Bayle.

- Vinelan

- Inteligencia RIAST

- ORIENTADOS AL TIEMPO ESPACIO
- PRUEBA EL CHAT

- AROS +

- IDEA'Y ADI




6. ¢Aproximadamente cudl es el nUmero de preguntas en total que un
paciente responde para un diagndéstico del trastorno del espectro

autista?

El total de preguntas es de 120 preguntas aproximadamente.

7. ¢Consideraron en algun momento la aplicacion de herramientas

tecnoldgicas para sus procesos?

Si, se consideré aplicar un sistema de historiales psicolégicos para el
manejo de informacién de los pacientes, consideramos que eso agilizaria el

proceso.

8. ¢Algunavez hubo diagndésticos errados? ¢ Porque?

En el rubro de la medicina es muy impreciso diagnosticar algo con el 100% de
asertividad, la institucion realiza diagndésticos por medio de la interaccion con
el paciente, actualmente desde el inicio de la institucion hemos contado con
un 14% de reporte de diagnésticos fallidos debido a la similitud con otros
trastornos y a mala evaluacion de los test. Estos fueron identificados en la
intervencion del paciente por lo que se pudo tomar medidas correctivas a

tiempo.

9. ¢Por qué es importante un diagnostico atiempo o en temprana

edad?




Lo mejor seria realizar un diagnéstico

lo mas pronto posible, ya que una intervencion temprana o en nifios es factible
ya gue sus cerebros son mas perceptivos y se puede orientar, muy por lo
contrario, tratar a un adulto en el cual tiene un cerebro mas desarrollado. Hay
gue tener en cuenta que este trastorno no tiene cura y por ello cada

intervencion solo es para mejorar su estilo de vida emocional y conductual.

10.¢Cual es el promedio de cantidad de pacientes que atiende cada
terapeuta?

Un nimero exacto no te puedo otorgar ya que eso depende mucho de la
habilidad de cada psicologo.

Correo: Verifique los datos que se han enviado.



Anexo 9. Instrumento de recoleccidon de datos — Sensibilidad

Ficha de H:irlﬂl
Bamanies Copa. Marycielo
Investigador Tipo de Proeba Tesl
Cabello Garcia, Faul Brayan
Empresa Investigada Haruki Especiaistas en Trastomos de Aulista 5.A.C
Molive de Insestigacion TEA
Fecha de inicio 2012020 Fecha Final 31012020
Wariabhle Indicadar Medida Farmula
Diagnostico preliminar de = T .
raslorme de espectro stists Sensiildad Punbos FATF # FR)
#lem Fecha FN | Sensibilidad
1 3704/ 2020 1 ol 1,00
2 FiO04/ 2020 0 1 0,00
] Ef04/ 2020 1 1 | 1,00
4 o/04,/ 2020 1 of 1,00
5 100142020 2 1 0,67
& 13,/00/2020 0 1 0,00
7 14,000 /2020 1 1] | 1,00
8 15,/00/2020 0 1 0,00
9 16,00/ 2020 1 z 0,33
1 17012020 1 ] | 1,00
1 20,00/2020 1 of 1,00
1 21012020 1] 1 0,00
1 22,/00/2020 1 a 1,00
1 23,100 /2020 a 1 0,00
1 24012020 1 1 0,50
1 27002020 1 1 | 1,00
1 28/0r1/2020 1 ol 1,00
1 29,00,/2020 0 1 0,00
1 30,00,/ 2020 a 1 0,00
0 31012020 1 ] | 1,00
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Anexo 10. Instrumento de recoleccidn de datos — Especificidad

Ficha de Regisiro

Investigador

Bamanies Copa, Maryeielo
Tipo de Prueba Teat

Cabello Garcia, Paul Brayan

Empresa Investigada

Haruéd Expacialistas en Trasiomos de Aulsia 5 AC

Maolive de Investigacian TEA
Fecha de inicio 20120210 Fecha Final 31012020
Wariable Indicador Medida Farmula
Diagnostico preliminar de Especificidad Punios THATH *+ FP)
trasiorma de especing sutisis !
aem Fecha ™ FP Especificidad
1 3/04/2020 1 1 0,50
2 77042020 | 1 0,00
3 E/0L/2020 IIII 1 0,00
4 o/04,/2020 of 1 0,00
5 10,01,/ 2020 1 2 0,33
7 13/, 2020 1] | 1 0,00
7 14/i01,/2020 IIII 1 0,00
] 15/01,/2020 IIII 1 0,00
9 16/01/2020 IIII 1 0,00
1 17/01,/2020 IIII 1 0,00
1 20401,/ 2020 of 1 0,00
1 21/01,/2020 1 1 0,50
1 22/01/2020 1| 1 0,00
1 230,/ 2020 of 1 0,00
1 2401,/ 2020 1 1 0,50
1 274012020 1 1 1,00
1 28/ 2020 1 of 1,00
1 29/01,/2020 1| 1 0,00
1 30,01,/ 2020 IIII 1 0,00
20 30,01,/ 2020 of 1 0,00
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Ficha de Regisiro

Bamanies Copa, Marycielo
Inwestigador Tipo de Prusba Re-Tast
Cabello Garcia, Paul Brayan
Empresa Investigada Harudd Especisistas en Trastomos de Aufista S A C
Maliva dis Ivestigacion TEA
Fecha da inicio AN20210 Fecha Final 2B/0E 2020
Variable Indicador Medida Forrmiula

Diagnostico preliminar de Especificidad Puntes THITH + FP)

trastorma de especing sutists !

ilem Fecha FF Sengibilidad
1 3022020 1] 1 0,00
2 4/02/2020 0 1 0,00
3 5/02/2020 1] 1 0,00
4 B/02/2020 1] 1 0,00
5 7/02/ 2020 1 1 0,50
7 10,/02/2020 0 1 0,00
7 11,/02/2020 1] 1 0,00
] 12,/02/2020 1] 1 0,00
9 13022020 0 1 0,00
1 14/02/2020 0 1 0,00
1 17/02/2020 0 1 0,00
1 18/02/2020 1 1 0,50
1 19/02/2020 0 1 0,00
1 20,/02/2020 1 1 0,50
1 21/02/2020 1] 1 0,00
1 24,/02/2020 1 1] 1,00
1 25/002/2020 1 0 1,00
1 26/02/2020 0 1 0,00
1 27/02/2020 1] 1 0,00
20 28/02/2020 1] 1 0,00

5 18




Anexo 11. Confiabilidad — Correlacion de Pearson

e Sensibilidad

Correlaciones

SENSIBILIDAD | SENSIBILIDAD_
_TEST RETEST
SENSIBILIDAD_TE Correlacion de 1 ,632™
ST Pearson
Sig. (bilateral) ,003
N 20 20
SENSIBILIDAD RE Correlacion de ,632™ 1
TEST Pearson
Sig. (bilateral) ,003
N 20 20

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

e Especificidad

Correlaciones

ESPECIFICIDAD

ESPECIFICIDAD

TEST RETEST

ESPECIFICIDAD_TE | Correlacién de 1 ,819”
ST Pearson

Sig. (bilateral) ,000

N 20 20
ESPECIFICIDAD_RE | Correlacién de ,819" 1
TEST Pearson

Sig. (bilateral) ,000

N 20 20

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).




Anexo 12. Cuadro del estado de arte.

VARIA

Metodologia

Metodologia

> | AMBITO BLE ANO | TITULO (ANO) | AUTORES | PAIS de de desarrollo Poblacion Muestra Resultados LINK
investigacion | del aplicativo
Sistema 80 registros 66 registros
¥ rentacon metodologfa | ©¢ 0P €€ | EERAONT oer: mpa: | FRTERRY
. . . _ 0 = '
1 NAC VI 2017 | vocacional de LLANCACHA PERU Apllc_atlva CommondKAD estudiantes actividades 20_'3/0 . | u.pe/handle
AR GUA, Orbezo Experimental S, ~ OE2: IND1:
la institucion Medologia S.E del 5to afio de 22 6% /20.500.126
educativa Fey 9 o de Orientacion ’ 92/1713
Alegria 11 secundaria Vocacional
Sistema
experto para el Metodologia
proceso de MaSE,Metodol htto://renosi
nokdentob deti | VASQUEZ | Experimentaly | canMetodolo | 215 138 OEL017 | liouoved
2| NAC VI | 2017 SAMAN, | PERU | =P y >y e u.pe/handle
en la empresa . el enfoque gia BDI,- empleados empleados | OE2:0.00887
Edgar David L . /20.500.126
Talma cuantitativo Metodologia 92/1840
Servicios MAS- =
Aeroportuarios CommonKADS:
S.A.
Implementacién
de un sistema
experto para la muestra
determinar el ,
indice de esta http://reposi
seguridad ‘]ULC.:I_'::\QISRO ; Explicativo - metodologia N=8 repr%s;elggada OE1:0.037 torio.ucv.ed
3 NAC Vi 2017 escolar en DbMINGb PERU Pre- Mas- instituciones ins?ituciones OE2'(5 (50887 u.pe/handle
instituciones Sequndo ' Experimental | CommonKads educativas de nivel o /20.500.126
educativas 9 L 92/39723
L secundario:
primarias y Nen =2
secundarias del
distrito de

Calzada, 2017



http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1713
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1713
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1713
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1713
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1713
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1840
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1840
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1840
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1840
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/1840
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/39723
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/39723
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/39723
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/39723
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/39723

Metodologia

Metodologia

N1 AMBITO VQEA ARO | TITULO (ARO) | AUTORES | PAIS de de desarrollo | Poblacion Muestra | Resultados LINK
investigacion | del aplicativo
Aplicacion
movil para el OG. 1ER ind . .
diagnéstico - 83.3328% | DUp//reposi
4 NAC VD | 2018 preliminar de | Acufia Sonco, PERU | Experimental Metodologia 36 personas 18 seran OE. 1ER ind %
cancer bucal | José Enrique P Mobile-D P pacientes = 21.1605% m
por medio de OE. 2DO ind W
fotografias =33.1361% | —/———
digitales
Aplicacion
movil para el .
diagndstico 9(233313238@0' http://reposi
preliminar de Gamboa ) 18 seran 6E iER ingi torio.ucv.ed
5 NAC VD | 2018 micosis Jara, Katherin | PERU | Experimental Experimental 36 personas : o u.pe/handle
e o pacientes = 21.1605%
superficiales a Brigitte . /20.500.126
través de OF. 2DO ind | %95 125620
; =33.1361% | ————
fotografias
digitales
Aplicacion
movil para el
d|a_gn_ost|co OE1: 1ER
preliminar del Walter Junior ind = 33.3%
trastorno de la . Cuasi metodologia . . e
6 NAC VD 2017 ansiedad de los ngo PERU Experimental XP 319 pacientes | 175 pacientes - http://reposi
. Espinoza OE2:2D0 | HR/TEDOS!
pacientes del g torio.ucv.ed
- ind = 94.1%
servicio de u.pe/handle
psicologia del [20.500.126
HSJL 92/16715



http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/36393
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/36393
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/36393
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/36393
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/36393
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/25620
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/25620
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/25620
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/25620
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/25620
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/16715
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/16715
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/16715
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/16715
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/16715

Metodologia

Metodologia

N1 AMBITO VQEA ARO | TITULO (ARO) | AUTORES | PAIS de de desarrollo | Poblacion Muestra | Resultados LINK
investigacion | del aplicativo
Sistema Francesca
experto QSAR Grisoni,
para predecir el Viviana cuantitativa OE1: 0.73 http://dx.doi
factor de Consonni, . estructura- e .org/10.101
7 INT Vi 2016 bioconcentracié | Marco Vighi Italia actividad WwR-Hasse X 245 .... 8E§ 8?3 6/j.envres.2
n bajo la Sara Villa, (QSAR) T 016.04.032
regulacion Roberto
REACH Todeschini
Una evaluacion
de (Q) SAR/ Reino
sistemas . . 090 https://doi.o
8 INT VI 2018 | seleccionados b P d Experimental X X X AR 1062936X.
ara predecir el W. Ro erts, . OE3: 86% 2018.14552
P . G. Patlewicz | Kingdo OE4:86% |=——%55
potencial de m) 23

sensibilizacion
de la piel



http://dx.doi.org/10.1016/j.envres.2016.04.032
http://dx.doi.org/10.1016/j.envres.2016.04.032
http://dx.doi.org/10.1016/j.envres.2016.04.032
http://dx.doi.org/10.1016/j.envres.2016.04.032
https://doi.org/10.1080/1062936X.2018.1455223
https://doi.org/10.1080/1062936X.2018.1455223
https://doi.org/10.1080/1062936X.2018.1455223
https://doi.org/10.1080/1062936X.2018.1455223
https://doi.org/10.1080/1062936X.2018.1455223

50% muijeres.

N VARIA | - ) ~ Metodologia Metodologia
- | AMBITO BLE ANO | TITULO (ANO) | AUTORES PAIS de de desarrollo Poblacién Muestra Resultados LINK
investigacion | del aplicativo
i Los
resultados
Una evaluacién indican el
disfrute
de un programa eneral del
grupal de TCC gro rama. el
para nifios con | Edel Higgins, prog ’ s
. P desarrollo de | https://doi.o
diagnostico de Carol MIXTA, habilidades | ra/10.1080/
9| INT VD |2018| trastornodel | Slattery, John| X | EXPLORATOR X X 12 Nifios R
espectro autista| L. Perry & 10 de TCC, la | 02667363.2
erpw) un servicio JoHn O'ghea oportunidad | 018.152729
de de interaccion 3
. . social y un
discapacidad sentimiento
escolar tc
de aceptacion
entre el
grupo.
Es decir, los
participantes
masculinos y
Informe breve: femeninos en
diferencias de nuestra
sexo en el TC muestra
diagndstico de " tenian https://doi.o
: McFayden, J. | Estado A
LN VD |2018| . JEATUN o picht AE | s MIXTA X X 125 proporciones | rg/10.1007/
0 informe breve ; Participante | similares de $10803-
. Muskett, A. | Unidos
sobre intereses S un 018-3838-9
L carpa . o~
restringidos y diagndstico
comportamient de TEA, x 2=
0s repetitivos 3.472,p=
0.324; 65%
hombres,



https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1080/02667363.2018.1527293
https://doi.org/10.1007/s10803-018-3838-9
https://doi.org/10.1007/s10803-018-3838-9
https://doi.org/10.1007/s10803-018-3838-9
https://doi.org/10.1007/s10803-018-3838-9

Metodologia

Metodologia

N| AmBITO VQEA ANO | TITULO (ARO) | AUTORES | PAIS de de desarrollo | Poblacion Muestra | Resultados LINK
investigacion | del aplicativo
resultado
muestra que
Desarrollo de ::%iggifisegti
ugizxﬁg;?cin Dr Carla se utilizan en | https://sci-
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Anexo 14: Test para el diagndstico de trastorno de espectro autista (ADI-R)

ALGORITMOS
m

A Le Courmun, Carvenpe Lomt, Mot Rurrm

Entrevista para el Diagnéstico - ‘ -
de Autismo-Revisada 4 g
- o d :

-

f MARQUE A CONTINUACION EL ALGORITMO QUE VA A UTILIZAR: ‘
Algorttmo de la conducta actual Algoritmo diagnéstico E

I

|+ 2 afos, 0 meses a 3 afos, 11 meses « 2 ahas, 0 meses a 3 ahcs, 11 meses )

;‘-4M.0ma9am,11m « 4 afos, 0 meses en adelante )

~ + 10 anos, 0 meses en adetante !

| e —— . " - - — —

D€ LOS ELEMEN
PUNTUACION DE ALGORITMO

Lot punan. i o e - L

Ngrtiwe e R e
Magrmitics’ & 10 canbuts bleti 1o Mosoh pu
Al A2 | A3 | A4 Toesl A 1%
5 Tolst 0 [ — Total B
* wl 2 \! & o
B |mwm 231V | B4 J = -
- = = - s
1 c2 C3 Ca Totsl € bt |
Totai D o=
L i TE— - - - g
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PR IIT) R0 A . &
S ot Y0 OO 1050

AL, ntagacudad pare it iear Condietin i verhales em (a regudacn de L tsteracosn sacial ;3‘;’:,:‘0
0 wrads diecta =B aaa
1 Seniss socie OO, &=
57 Variedad de expresiones
faciales inades para comunicarse G ) =) fos)
TOTAL A
AL boxcacidad para cesatrollar refaciones con s fguaies
@ Juego imaginative con ses tguales =)
2 oteds s otrs s = & & S
63 Respuesta 3 las aproximaciones de -
. ceros nitas L e &) sy
(64| Juego en grupo con sus iguales (puntue
- sl tiene entre 4 anos, 0 meses y 9 a'os,
17 meses) D :
|85 | Amistades (pentde si tiene 10 afos o
= ) “-
TOTAL A2
AJ. Falta de goce 0 placer compertido
52 Mastrar y dingrr la stencidn ( ) 7
S3 Ofreckmenios para Comparic () (S5 (e=w) =) &)
54 Busca compartic su deleite o goce
<on otros = G G =) =)
TOTAL A3
M, TR O reopiadad sco-emeciony
31 Uso del cuerpo de otrn persona pars
comunicare o (e () - -
S5 Ofeecimiento de conuslo = &= B &
5% Calidad de los acercamientos seciales § i ) (o)  (Sd)
S Bxpresiones faciaies naproptady: G0 (O) ) ) B
% Ceaiidad aproplada de las respucstas
sociales O () (==Y () (O
TOTAL A4
Ll algertmo de I condacta actu da 10 afice an adelants
3éla o apticable & wietos “verdeinr” (ewrreyte 00
P C408 Prepe 06 &40 1 exiile wn AOOTIe de condacty TOTAL A (A1+A2+A3+A4) C
C0eal para Sujetos g vertuim T jelemarios M1 4 3 :. }—
Asclo o cOdigo sn o 11 mesey O S Mhes -m

ANCte y 2ertud ¢ SO0 G0 Slarierlo 84 O o COTRO O
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PATRONES DE CONDULTA RESTRING!

ALZONTIAD O LA COMDUCTA ACTEM L7 T
e Y
< :
m " -

[ Godias aanitar 4

ACTUAL

€1, Precospecyin sbsorbente © patroe de intersses circuracrito :.“:;:.:,.
67  Preocupaciones iusales ( ) ————) ( )
0 Intereses 1

crcunscritos
(puntde solomente = tiene 3 afos o mds) |

CL Adheuitn spacemsmenie compubive 4 reting o titusles no Tuncionales
3 Ritusles verbales

{puntde solamente of of efemento X0o0) |

e L

J

- Nt
AE
'

y

4 0
B L

o

0 Computsionss / rituales l

C). Mammriunos motores estwentipadon y repwtitivos

)
. oo

TOTAL C2

B
P

77 Marderismos de manos y dedos ([ ) 8 )
7 Otros manierismos complejos —
movimientos estercotipades del cuerpo. | ) { )

C4. Preocupaciones com partes de obietor 0 slementos no fincioniley de los materisiey

& MW&MDMM

TOTAL €3 (T Yo

partes de objetos
Intereses sensoriales unuale (:

)
n )

£1 o itme A0 by comdhacts szzenl e 10 ahas an adeive
00 e apiicaia & yugeton “verbelen® (slemevio el
Pars e grago O oded 0 &R U0 APATIITO B¢ (OBt
scued pare st “no weibales™ iolormeceof 01 6 )

O EVIDENTES A LOS 36 MESES D ANTES

D, ALTERAC

PONES EM EL DESARROLL

i

TOTAL C (C1+ CZ C3~/4|

-

TOTAL £ (o

RELLENAR SOLO S SE UTILIZA UN ALGORITMO DIAGNOSTICO
(y0 567 i de I ones, O meses 2 ) ahm, 17 menes & o G 4 Gl0u, D meses en predande)

CODIGO PUNT,
2 Edad en que o5 padres [0 notaron por primera vez [5) <36 meses, puntie 1) [Caas  (
9 Edad 09 las primeras palabras (1 >24 meses, pentie 1) ol N &3 '. i
10 Edod de las primeras frases (sl >33 meses, pantle 1) ﬂ!@
8 Edod e que o anormelidad se hins evidente por primers ver (¢ of cixlige fow 14, pntie ) ()
87  Juicio del entrevistador sobre $a edad en que s manifestaron por vez las anonmalidades
{5 <36 meses, puntie 1) g Sy L=t

Pa o
TOTAL D m
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B, ALTERACIONES CUALITATIVAS DE LA COMUNICACION

i ot wdelet “virbaieg” (Hemanta 10=0), perrtoe D1, B4, B2 (V) v 33 V)
£n bos upietor “n0 werbaies” (elomento J0«1 4 2) pintle solamente 81 y 82

5 2 & A

47 Imiacon espontines de acciones D D

= @&
B Juego Imagrathe ES &)
& @

&1

AOORITING DF LA COMPICTA ACTUML ALOONTHD DM CE

!ﬂ("',’x'4:.(un| ‘m“

P W MG CTED IWOSRCE

LA W
L
iy AL -

01, Falta o retraso ded longuaje habiado ¢ incapacidad para compensar eata falta mediante geston -:J;;;;r(mr:
Seflalar para expresar intends { ] £ ] =) ( ) &) Y
faeat con ta cabea ( ] | ) | ) gx
Negar con la caveza (=) € &

Gestos comencionales el () (077) () 0D @

B4 Falts de juege imaginative 0 Juego soca! Imitativa espontinec y vards

P =l

51 (V), Wcapacidad relativa para miclar 0 sonener an Imercamiio comversacionsl

34 Verbolizackin social / Charta D ( ) | ) =8
35 Comversacion reciproca D) ) G

81 (V). Mabls estoreotipada, repetiive o idusincrinica
31 Exrosiones ssdeeotipadas y ecolala ek | [
3 Preguntas o expresiones inapeopladas | | |
37 Wrversidn de pronombres () fe
33 Neclogiumos / Lenguaje idiosincrinico | )} (=

—t D\
R M) A
— W N

TOTAL B3 (V)
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Anexo 15: Test para el diagndstico de trastorno de espectro autista (ADOS 2)

CONVERSION O LOS COCIGOS DL LOS [TEMS A PUNTUACIONES DE ALGONITNG®
Debinr comertin o codpos asigracics = los Berma a puniusciones de algorfmo
Qe douendo con s siguentes regls

0—30 2—>32 7—30 9—30
11— J—>2 830

*Excapaibn: En ol casa de) e 31, "Contars wa! ssa™

s—0 32 I— —20

 ——d E — 4 8—>8

Afectacién social (AS)

Comunicacrin

Frecuencia de o vocalzacdn esgontdnea dingidapotros o (A2)
BN bbb baaidiinitan) . cennnsnns OAT)
IR e rtoiiptonarmmpashatats sttt - RS ]
Mnteraccidan socisf reciproce

Contacto visudd inusual® . ; LR NESNONIORId . |
Expreshones Laciales Srighoas 2 ovros .. . R )]
Irlegracion de la mmerats y otree conducias durisle les hduousso(des(e 5
Distrute compartido durame s nteeacstin s A5 D)
RESQURSIA W NOMBING e eciiinbinnns —— % |
grorar CPe ettt B85
Pedr ... AN EEOCER ———sacansan -89
Mostrar e 812}
Inb 40 espomanes oe la & 1 RGO B (813}
L T S (8-14)
C <o las s mamsesiiasassiasssssianscns R
Camidad de lass miciaciones secislesMamiber o cudador ... .. (B8-160)
Cabdad generad cu larelocidn ...

Intarés seceorial Inusisl an los materisles dw o ¢ on las personas . (D)
MOV ITIMOE G0 IMaNGS ¥ Sedon / PONIES i -2
Inhereses 4 '

rep

Laris® 60 1 eSO O 45 PPV PN Coomavty b purviacide TORAL SLOBKL of enge Se prewtapaciin el ADOS 2
RANGO DE PREOCUPACION £ IMPRESION CLINICA
fargo o preocupackdn del ADOS-2
Imgresitn diink s
Lo & 2l by Bwn Pt v Do B s as yaiumn. 8 000 by B b, § 6. L tos. (raata law marwne wil s—

W B I s B gt P 448 T L e a—— ...? MedulaT | 23

———— Pt s —————y p—— Py o~ L nnaAn. S o b




Compers In puntuscidn Tota) global con g rangos de pe ipachde oz 2 COMNUACKIN. S0 atumrde von o ligo de
dpontme del macudo T seleccionado

Aslgne ol range de preocupacion del ADOS-2:
Utdizando el algoritmo adecuado, identifique e rango en o que se encuentra a puntuacidn Total globel

obienida y seleccione el Rango ow praccugscion (e decr, Poca o Anguna preocupaciin; Freocupaciin de
leve 8 moderada; Preocupacidn de maderadd & séwva),

Asdle ol ravgo de preocupacion obitenido o dorss de 513 pAGING on ¢l eSpecio “Rasgs G preocieecide del ADOS-2°

{ Para obtener la puntuaddn comparativa del ADOS-2 accaca 5 www, tsacorrige.com }




ADO? &

, Observacion y codificacion

L
2

3
4.

o e

Juego libre

1a. Juego libre - Peiols

Bloqueo dé jugastes

Respussta al nombre

Juego con burbujas

4a. Juego con burbuas - Juego de broma

Anlicipacidn de una ruting con objetos

Sa. Anticipacian de una ruting can chistos -
Juego mposible

Anticipacidn e una ruling social

Respuesta ala atenckon conjunta

Respuesta a la scneisa social

Hora del bano

..90. Hoea del baho - Igncrar
10. Imitacidn funcicns y simbélica

Merenda

MY
L 8 Datos de identificacion

-Verbal/Palabras sueltas

Edades recomendadas:
@0 12 8 30 meses

Sexa: Vardn [l Mujer

L‘) V Fecha de evaluacién:
> Fecha de nacimiento:
‘ Edad cronolégica: — =
Exarninador-
informacién adicional:

tea
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Observacien

Neta: La iniciacién de la atencida conjunts mquers un combio espontanes oe o mirada ¢ Ses sundes enire of objeto y =
persony con of Unico propdato de comoartiv @l nterds © ol dsfrute (puede irmpicar o no ol gesto de sefaty),

L COmdio ge b ma0s OO [res panios roduere que el niNo mis ol cbiin, mire 3 s parsone (Con o CORINO de Captar su Mg

Y OR Ao o cbiulo] y despuds vusha & mirar sl objeto, © then Gus ol RO Mine BAME 3 B DErsand. NeRo M ODjL) ¥ Oespuds
M de e & la panora

Notas

Aspectos a observar:

* L0 nno mtenta mechacrar ol amilar o cukdador de manera
esponténea?

¢ Soes mel cctmo lo hace?

* LE20 mpbca ¥R0n 100 de refenenc i conunma a los objnes, Lales
Somo darkes y mesinarios, © se limnta & buscar sfecto o ayuda?

* GOm0 we comunica, 5 &3 gee © hace?
® U1 i dirige sus amockines hacks bos demis?
* 4Como bs expresy?
*  JBpor s materales tanto Sebeica como funcionalmente?

o Puriieice itvak e s actradades, ™ " carrh e
raptamante de un obielo 2 olro 0 se sngancha en dociones
repattivie?

Muesira ge Comunicacivt

Aspectos s obhservar:

o LCHme responde of NG 2 I indeoduccitn Ge wne pelota T
& CEI e incie o rmacoons 4 ks juagos hatiluskes conw pelots?

*  Anote D8 COMpOrtamientos relevantes para kos aspectios a cbservar
especificados an “Juego e

21 -”7 Méduio T




Notas

Aspectos a observar:

o Clra rmporde ol nifo 3 ks afuacin social ambigus en by que usted
Ii0e AEMCOAMAMae & 00850 & un juoete SN Molive aserenie?

*  CElieto e capar de utiicer ol contacto visesd para ecducar s propiniio?

* 5000 hay mrada, Lal niho pesde Indicar que &5 consciente de una
sRuacn inusud medients b vocakzacda)

o Kl nkto manapuis s o {1 del examinadon) 0omo una formma de
TSOuRsta Cormuncal ha?

*  LEvta manpudacicn se combins con olras formess de
comunicackin?

o LB a0 muesing dpuna eopoeidn lacsl drpds (2. e, une sxpresan
factal do contustn)?

*  Rodes con un oiroulo cady comportamiemo obsernvaco

S0} | omvede) (hapwread) Gomue demahsts  veeslaciin

i
§

y (eearsiracor]  (ctrapecsora)  demanca  demwbely  vecsiackin

Aspectos a observar:

b LSO y ewihin b COMSISIONCA 00 M respuesta 08! MG & W erarguie
e prasiones.

& 20w soridon y scciones debe hecer uxied o of farredee © cukdadon pors
COrsagUir Captar ks ptencidn ol nifo 7

& {Cémg responde el nifo?

¢ cEstaniece contaclo veudl?

*  4Mra s su s 0 e s diveccidn o mirs ol tamibar 0 cukdador o en
s divecckin?
vocalea®

Jerarquia de presiones
1 Lovowal nine por s nomises hasts CUATRO wece.

* Sieiniho emie Un repuesta o apropiads =n orlectese
10000 Su CNa 35 LN 08 125 0% prEmenas preskones.,
comiance &y Bared 0fn var cOn Cuntro museos Irienios de
Ramar 2l nifo por su nambre.

2. Pda ol famitar 0 cordador gue Rame 8l A0 DOr Su e hasts

DOS voces.

3. Puds o ymilar 0 cusdadior Gun dige otras palsteas O Gue Baggs wn
W0 0 50000 familar (esto punde hacerse sugiriendo de Fgons
fretara wl COMBCIo TGO, 2ere an e5te Memanto 0o inclulra tocar
2 rino; por ejempla. “IQus te pdial ) hasta DOS woes.

4, Pda alfarmsbar 0 cudador que haga o que 583 necesario, Inckiyen-
L o bocar of niN6, paYE CONSegul Qui Mmire 3 amiar

A”?DOM'IJ




’

Aspectos a observar:

v Ohserve s oo dind, Lo ivcaacsdo de b slencan conurta, al dytnute
compartica, lan pertic omes ¥ [» condUcta MOICra Provocados meniras
Iam burhufas estin presentes

* B o muesira cusiquier comportaments semccad ¢ moviesiento
usoal?

Aspeclos a observar:

& (CAMo resctions el ho o b siluecds ambggua socaiments o La gue
uted rmipache infavcicnaimends of accesn & on juguete de Uny Manen
LEUeton 0 beomista?

*  Fiwe oo ol uno por parte del nifo del contacto weual 1a vocalizackin u
DLIOS COMPOTEAMIeMOs COMUNCITAGS DAra ORICraindr Su mbendcidn y
pore wxpresar dessyssdo w clras wmooores

*  Anate el uso gue hace of NG de las expresiones facies dirighos y de
conducta matan

*  Rodee con unciculo cada compoortamiento obeervado

u‘m“mumm S
(eewmiaces]  (otrapersorol  demgses  derwbatar  wsabzaciio

Otra

wacalmackin

!mﬁmmw
Emayo (eearmiocor) (obrapersors) dewwsss de mslertar

‘|A’0?m'l'

M

Notas

NA - Otre




Notas

Aspectos a observar:

*  Gtrserve s emocones y s iciackin de mencion conjunta por
pirie del niNo, ol dadrifte compericdo, cdma ol nfc hace peliciones
¥ 135 respoestas motoras duranto B acthvicad, especialments los
raner mmon repebitivos,

Aspectos a observar:

& (Cdere rescoona ol e arde be situscion socalments srmbsgron en Le Gue ¢
usted parece sov incapaz de reabzar by actividad de pege evolpnianaments > ’

p—

*  Oosaree of 2o que of N0 naoe 08l CoNtaCo wual 12 VOCMEAO0N U otros
COMPArTaMSalos COMUMNCITVIG Dird desciln 1o Stuackdn sl come
cushuer resdn laciel drigida gesto y respuesla molore.

e Rodes com un circulo cadty compartamiento abservado

Contacho vicusl Cortasto vissal  Newmiano  Wagalbackin s Nagwa

Bunl | amisste) (mpwsces) derans demalemyr westain  reesckn  'UN v
Conlaeto visusl  Condaeto visesl  Mowiesasts  Vaoslackn Ows

[ (oaeineder) (sbapmesas)  Gomases - Gsmoliets  veeslels mm"m WA Ot

A’.?m'IS




Notas

S50 oe pedan 7 ealnadine con o ChTVRD i ucew iR Chvcn s Gsgaies - oos o4 o ave

Aspeclos a observar:

Evaniie 1a ressccion emocional del néo y sus infentos de iniciar b
regesiciin de fa rutine,

*  Preste especal JIencion 2 1 mencion social o2 ks oomporiom eetos
del rafo y ol grado con of Gue integrs b merada, bs s@Ereson face,
] bancom y lon gestos s las acciones dingidas hacls &
eaaminador 0 hacky o Dmikar 0 cuiddor esposalmente agueties
COMPAMamenio gos son indcatvas de davirete compartico.

i 0
: Aspectos a observar:

.

* (Bl n¥o sgue un cambio simplemente de La mirada o Sigue un
camien te by miracds acompafiada de un gesto de seflafar con ol
dedo?

Preste slencidn a kos comportamientos del nflo cuando esté
LRANAS con o upaie & central remato, iInchiyenco el conmtacto
visual s vocalizaciones, las pebicones, o divirute compartido,
Qs inclciones oo Lo stencidn conjuma y ol g de fisodn (p. o).,
sbrazar o Dasar A conejo)

~ 2y
Jerarquia de presiones

1 Orieriw ol cusrpo dal nific hacis su rostro. of e posile.

*  Duten reslzarse hasta ONCO intectos para straer by
Mhencion cel N0 FaCR su cara (0 90f eminddor) antes de
sphcar b3 actividad.

*  Sino seconsigue caplar o atencisn oK niNo, debe proceter
con la jerarguis de presores. Inchayendo 2 acthvackin de
Mpuete

2. Diga. “{nambee del nio), Imial™ (hacendo un pesto eagerado
con la mirada).

3. Dga. “(nombee dol sific). imira ese!™ (hacendd Un gesto exagera:
<o con b mireci). Reata DOS veces.

4. Diga. "(namire del NiSa), imis escl™ (haciendo wn gesto con In
mirale y senalendo con e Sedt), Aavts DUS veces.

5 Active o juguete.

Olm? Nogu T




Notas

——ass. e T ———

st achewiod et v sy pov of Mrwor o G )

B e T S ——

Aspectos a observar:

Evaiin s apawicion de B sonrisa del iio on nispraesta =
() 12 sonesa del lamakar o cusdacos

(b) Ls xorens del tamilar O cukdador en combinacdn con b reakzecién
de un SoNK0 Tamikar 0 £on lamans de usa forma Gue suglen
Contacto fivics parn wis leger reaimesrie 3 tocar 3 nifho (0. 4. 1Que
te pfo’). 0

(<} gum b toguen

Aspectos a observar:

Evaiie of imerds y & habiiad del nifo cora Integrarse en &l * guida” social
08 18 ruinu de Do de s mufieca.

<El refio trata 8 s mUSecs CoOMO LN represantaciin de un ser
aimade?

CEl mfa contrBupe de manera sapontines 8 1a represermiackin de la hora
del t*o y In desamola?

5ine o3 a%, (i espontireamente 5 200000S ol Mnador 0
PATCPNS CUMNDO S& 0 P08 Gut 0 Nags 0 cuando e e dirge?

Tome A0t G0 CuINuier L0 08 L SDNTO SN SENTEan: coma
reprasertarie de obro objeto (. #f . Usar &l blogee de madera como &
fuera un Dote de charmpu )

Aspectos a observar:

LCéme s ha comportada ol o cusnds Ie han igromdo weted y
family 0 cubddor?

Preste encion
(8) CAMe @1 MO S0 N MAleNA0 CCupeae 8l sk,

(b} o3mo reacciond of nifio ante su retirad de Ly interaccidn y b del
fasiiar © cuadadar y

16) % 0 N0 bucw b nliracGidn Con wited o con ¢ fermder 0 cudader y
c3me o ha hacho.

r ]
!

Duracide e igronar | segusdos

m?mhv




Aspectos a ohservar:

& (CAmo hice uso o nino de los chiwlos en miniaturs y del sustituto
DR Imtar accones conocidas?

®  LE5105 20105 50 Ihevan 3 CObO CON CONC RN SoGal y dafrute
comparbda?

‘ 2
Jerarquia de presiones

L Ervsyyos de entrenamiento: cbijeto real (rana 0 coche). Hasta TRES
irtantos an total.

2. Eroayos de ImBacidn, fae 1 objeto read hasta TRES intemios por
objeto: uthice 50l cbjetos que NO se hayen utiizado en ks o
YOS5 00 @NENMTIeIO.

3. Emdpcs de miackin lase 2. sustihte repremsntands obito gue
20 ha mestrado en ko fese L heats TRES ermarycs por objetn

4. Emarcs de mitacion tase 3 sustiuto representando cbjeto que
1O 52 Na MOSrado previameate: heats TRES erddpos por objeto

& Uinneha completado "somectamanta” toda 1 jerarquia de
PrehiOres cusndo ha uido cpar de mtar ol o o unted
ha hecho del sUsttuto como Um objetd que Nd ¢ haye
M Rdo praviamenie o0 b taren

* U vez que s han wtbzado todos 0s odjetos. of oido no
TeNe MEs OONUNINNES ¥ 18 actividid S0 S por Inslends,
Con ndeperciencia de ¥ Guedan mida amenos de smtaciin
ano

= J

Aspectos a observar:

* (B0 Indica preferencia por ena comidts y & pide?
+  Siesasi Lodmo o hace?

*  cComo utdiea la mrada, ko pesios, los slcanom, las expresones
tacialas y by vocalzaciones pars comunicarie a uated una petickin
LOrR redl I INCAackones sockakes?

* Dm0 ensena s menenda o su lermrher 0 cudadorn o menta der de
comer o las aduitos de le hebfackdn o compartir s comide con Wica?

Glm? Nosuwe T
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Satoy PRTPTCA LIRS R SS e ¢

L7 S — . g - . (A-B)
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Conversion de la puntuacién Total global
a la Clasificacién del ADOS-2

CLASIFICACION DEL ADOS-2

Compare b puntuscdn Toled glotu con los sguseniles puntos de corts, de scusrto 3! hipo de 3lgortmo del modulo 1 utitzad

POCAS PALABRAS O NINGUNA ALGUNAS PALABRAS
Autismo 16 12
Espectro autista 1 8

Despuds, aspre b clasificacion del ADOS-2 correspondiente. en funcidn e 106 Sguentes Criterios

Pustuscién TOTAL GLOBAL mayor o igusl que i punto de corte de sutisme:

Autismo

¢ Pocas palsbras o ninguna * Tota! global = 16
& Algunas palabras —>Total glabal = 12

Pumtusciin TOTAL GLOBAL mayor o igusl gue ol punto de corte de espectro autis-
fa. pero menor que of punto de corte de autisme:

Espectro autista
*  Pocas palabras o ninguna —> 11 < Total global = 1S

= Algunas palabeas »8 = Total global = 11

Puntusciin TOTAL GLOSAL menor que ol punto de corle de sspectne sctiale:

s Pocas palabras o ninguna —> Total glebal < 10
»  Algunas palabras — Totai global = 7

Anoie 1 Chasitcaciin onbonkts ¥ dorso o oxta AN an o epaco “Chsficacon del ADOS-2°




Pre-Verbal/Palabras sueltas
Edades recomendadas:

# partir de los 31 meses

Observacion y codificacion

Juaga ibew

Respussts ol nombee

L
2
3. Respuesta a s atenctn conpunta
4. Juego con burbujss
S, Anticpacion de una natina con abjetos
6. Respuesta ala sonrisa sccial

7 Anticipacién de una rutina socis
| 8. Imitadidn funzicnal y simbdlica

9.  Fiesta de cumpleancs

10, Menenda

Identificacion:

Sexo: VarénD Muger

Fecha de evaluacion:

Fecha de nacimiento:

Edad crancldgica

Exarmanador:

Informacsdn adicional
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Observacién

Nata: La inkciackin de la atencién conjunta requiers un camitio oSpOnInos 08 M miade de tres puntos wrire of cliielo v 1a
person con el 0nco propdeito de compartie of terds o ¢l dslrute (pueds impicar o no o Zesio de szl

UN CATO0 02 B Myada aw [ panics requsee que of %0 mre 3l obielo. mire 2 @ parsona (con ol abyelieg de captar su mirads
¢ cheapuda vishviy 8 mear Al obgeto, 0 Deent Qe @l NG e Srrrro o la persona, luern of ot v cesooss

: drgria o clpeio)

e alag oA

Juego libre

. LE] e imenie rrachacrat i Sarmiler o cusddador de maneey

wponlines/
S v Lodmo o hace?

Lot Imphea dlgim Ypo de reforenc iy conjunia & los chipics, s
COMO Javias y mosirrios, o s binda & buscar wlecto o syucty?

<Lomn e comnca. % s que 0 hace?

. LE] ren0 O e s emocionms hacts lox charrdn?

Somo s eapresy?
. SRRV D 0% Mty Wres, Lando sernbydlics comu funcionalmeie?

¢ Permanecs imvolucrado on s actasdades, revolotes” camblance
cigsdaments de un obyeds A olre s segancha oo accicnes

repettvas?

Matslya e CoMmuTviadiv
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Respuesta al nombre

. Dbrssrye v ovalie In consaienc s the b nopoms e S no & le srangus
00 Iresores
& JOUE 0NN Y RCoones el Tuicer wnlng O @l Barmekir O SLQalon tira
consepur captar ia stercioe del nfa
e Como remponde ol méto?
LEstabince contacto vausl?
EMITR 3 %0 S 0 on S direcokdn © mied 3 famiar o curdador o on

i dmecn?

Yooy ma?

\-

Jerarquia de presiones

*  Siel oo embe und mspoests ory dpropiady sin estableces

COMANO veEudl 00N usSled ras wna 0 s CO% Py as

provorss. comience s tares ofrs vz Con Custro suSees
memos de Famar of niNo por su nombe

2. Pl of famiiar o cukdador Que ame al o par su nombre hasta |

D08 veces ]

3. P o famihar 0 cudador Que Sga otras palabvas o que hagd un
ko o soredo Lerraar (o pubde hacersa Sugrando O slure
manera ol cortactn Asico, perm an aste moamento no Inchars 1o~ '
car o (N por gpemplo, W0 te kol ") hesta DOS veces

‘ 1. Uame alcdfo por su nomides hasta CUATRO weces
|
2

4. Pdda ol famtiar o cotdador gue hugpe ko Que SR Netackar o, indiy
| yendo tocar of NG, Para conseguir gue mine ol tamikar, |
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Respuesta a la atencién conjunta

®  CElnho sggue un cambao simplements de la micsds o spue un camse
de L mrada cuando a5t 2compatado 02 un gesho 08 safalir com el
deco?

. Prasto Moo Om & s Compor Lartt rtos del e cusnde evid [ugando
Con W jugrinie & contrad cemetn inciuperda ol coniacio vl b
sacaizaciones, bys paticiones, o distrude comparido s incboiones
¢ 12 IENCION CONMINME Y o fue@o A HOSIon (. . Abviadir ¢ bassr o
conee)

T —— e — x

Jerarqula de presiones

L Criente ol cuerpa del nifo kst su rostro. o es posible

a2 Debeon reaizarse hasty CINCD intemios pora atroer o
Mancds Gol NN Hacu su cara (o o xcarmiracion) andes
oe apdicar I activiaad

b Sino S@ consigue captar la alencidn del rifo, debie
proceder con b jeraguin de presiones, nclayends by
DCITNOTAON O |uguete.

2. Diga, “{nomben del nific), Imiral™ (hacendo wun gesto cagerads
oon la miradas)

3. Diga. “(momitee del nilo), imira esol” (NACHNT0 UN RIS erige:
1200 con Lo mirada) hasta DOS seces

4. Dyga, “(somire del niflo). Imies asol™ (hecendc un pesto sxage-
mdo con in mirada y sefialando con of dedo). haets DOS veces

8 Active of juguete.

B i e ——

) — -’
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Juego con burbujas

Otrearve s rmoconsd. L nGiacadn 40 B encon conunta, o aistrute
SOMPar HAG. L e licones ¥ 12 conducta Molord provocados milentras

s Durbuias et prasemas

E nido muestra 3igon compartamienio sensenal o mowsmieetn

sl !

Anticipacién de una rutina con objetos

Dhserwe e emociones del nha. s irrcecion de 1 alencdn compuris
ol 0sfrate comparido, s pelicionss vy las resposyiss moliorss

rreede los marver umos cepe o

? Midulol | 5
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Respuesta a la sonrisa social

Evaiie = o odf0 Sonnie &N Nsouesta 2
L4 S0y o del eoaminador,
i3 sorren del tamebar 0 cudadr,

by soreea del famekar 0 cudader en combinacidn con @ reaitzackin
08 un SO0 lirmder o Bemarie e una maners gue sugien
cortacin Nsios perc =in Segdy 3 tocer of niNe realmaete (. o, 1 Qun
te o Lo

g v toguen

Edli o una teres mypeciics; decda cudndo llevarts 2 cabo y
APNQUela (e deck s sonnsay socuies que se producen en otros
MOMentos son calficadas on clros Hemes o on of Sem “Respucsta
212 omvisd soca™)

Anticipacion de una rutina social

SN £ Ovden p edendien con an vl b ixtens et oadle” S oty - Conpuks - Balaenes o1 o' e

Evalin la reaccdn emcoonal del nifia v sus ntenios de Inkclyr 2
repeticon ge una rana

Prewe oot alencyén & ntencién socad de los commpariamienios
oel o y o grado con ¢l que Indegya ki mrada. @ e presidn fecsl

N vocalaicon y oo geatos en e sccoiones dirigidas a ustec o
famior 0 cusiador especaimente 3UsIos COMPOrTAMMENos Que 0N
PACatvos de cistrute compar tida
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o JComo hace uso wl o de ke obyetos en miniatura y de un sustituto
de slos para imdar acoones famidans?

& LESI0S ACI0S S hevan 3 Calo CON Conciencd scoal y distrute
compartido?

Jerarquia de presiones

L Ensayos de entrenamiento: objeto real (rana 0 coche). Masta TRES
intertos en tole,

2. Ensayos de imitaciin, tase 1: objeto real Fasta TRES inferios por
objetor utihos 500 obyetos que NO s hargses ulifizado e ks ensa |
yos de entrenamiento,

3. Ercayos de imRacdn, fase 2: sustiuto representando el otpets
que ha Sido mostrado en fa fase i hasta TRES ensayus por cheto,

4. Ercayos deimitacidn, tase 3: sustituto representando el objeto que
NS Ta 130 mestrado previamente; hasta TRES ensayos por otyeto

& Elrino ha comglatade “cormactamante™ 10 Ia Jeramuiy
€0 presones cusndo ha sido capaz de imetar el uso que
usted ha hacho del sushiluls coma un obxio gue No seha
mostrado prevaaments on Is tarea

= Una vez que e han utiizacdo todas los olyptos, ol ndto ro
thene mas oporturidades y |a actividad se da por Analizada,
con indpendenca de & quedan MAs eNsayos de ImEacn
ona

————— e et — W
N

e o ot s - ¢ S O i ——— “.—--/
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Fiesta de cumpleafios

Evaliio ol interds y ia hubilickad del nino para integrarse en el “guide
da a tiesta de cumpieanas de ls mureca

L8 o trita & la mufecs come urm representacido de un 5

animace?

Ao contritane sspontansaments 3 3 representaciin i la estn?

St no es 2. Lol N0 IMAs 500
caminador 0 participd Cuando se e pide Gue 1o Nagl O cuando ae e
drgw?

taAnsaments Lis AcCones de

Preste atencion of destrute COMPArtiao, a lis incaciorms y o o
maproadacd

LEInifo indca preferandia par und correda v b oede?
Si os sl coémo lo bace?

<Como utikza @ mirada los gestos, les inccones, les axpresiones
faciades y las wocal 2aciones parn comunicer una peticion ol
CETINAOT ¥ POrd rea 2 INKAO

DO SOCu s ?

LB N0 ensefa s merenda & lamitir o cadedor o iments dar oe
COMr & s adultes de b PabRacén o compartir by cormda con alios?
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Identificacion:

Modulo 2

Fecha de nacimiento:

Fecha de evaluacién:

Edad cronoldgica:

Examinador:.

CONVERSION DE LOS CODIGOS DE LOS (TEMS A PUNTUACIONES DE ALGORITMO
Debera convertir los cédigos asignados a los items a puntuaciones de algoritmo de

acuerdo con las siguientes reglas:

Sexo: Varén [ Mujer [J

0——>0 e T— 0 9—>0
1—>1 32 8—>0

Afectacion social (AS)

Comunicacién

Sefialar (A-6)

Gestos descriptivos, convencionales, instrumentales o informativos ........ (A7)

Interaccién social reciproca

Contacto visual inusual (B-1)
Expresiones faciales dirigidas a otros (B-2)

Disfrute compartido durante la interaccién (B-3)
Mostrar (B-5)

Iniciacién esponténea de la atencién conjunta (B-6)

Caracteristicas de las iniciaciones sociales (B-8)

Cantidad de comunicacién social reciproca (B-11)

Calidad general de la relacién (B-12)

Comportamiento restringido y repetitivo (CRR)

Comportamientos restringidos y repetitivos
Uso estereotipado o idiosincrasico de palabras o frases ..

Interés sensorial inusual en los materiales de juego o en las personas

Manierismos de manos y dedos y otros manierismos complejos

o (A-2)

Intereses inusualmente repetitivos o comportamientos estereotipados.... (D-4)

PUNTUACION TOTAL GLOBAL (AS + CRR)

MENORES DE 5 ANOS

Edad cronolégica
menor de 5 afios.

Consulte la tabla al reverso de esta pagina para convertir la puntuacién TOTAL GLOBAL a la clasificacion del ADOS-2.

CLASIFICACION Y DIAGNOSTICO
Clasificacion del ADOS-2:

 SELECCIONE LA GOLUMNA DEL ALGORITMO
~ CORRESPONDIENTE

5 ANOS O MAS

Edad cronoldgica
de 5 afios o mas.

Diagnéstico general:

Copyright © 2012 by Western Psychological Services. Copyright de la edicién espafiola © 2015 by TEA Ediciones, S. A. U. Madrid,
en Yy

Espana. Este ejemplar ests impreso

[{F5]  riorecor Provn

Espana Printed in Spain.

NO LA UTILICE. Todk
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Conversién de la puntuacién Total global
a la Clasificaciéon del ADOS-2

CLASIFICACION DEL ADOS-2

Compare la puntuacién Total global con los siguientes puntos de corte, de acuerdo al tipo de algoritmo del médulo 2 utilizado:

MENORES DE 5 ANOS 5 ANOS O MAS
Autismo 10 9
Espectro autista 7 8

Después, asigne la clasificacion del ADOS-2 correspondiente, en funcién de los siguientes criterios:

Puntuacién TOTAL GLOBAL mayor o igual que el punto de corte de autismo:

Autismo
= Menores de 5 afios — Total global = 10

= 5afios o mas —>Total global =9

Puntuacién TOTAL GLOBAL mayor o igual que el punto de corte de espectro
autista, pero menor que el punto de corte de autismo:

Espectro autista
= Menores de 5 afios —> 7 < Total global <9
= 5aflos o mads —> Total global =8

Puntuacién TOTAL GLOBAL menor que el punto de corte de espectro autista:

A
Mo e = Menores de 5 afios — Total global <6

= 5afios o mds —> Total global <7

Anote la clasificacién obtenida al dorso de esta pagina en el espacio “Clasificacién del ADOS-2".

( Para obtener la puntuacién comparativa del ADOS-2 acceda a www.teacorrige.com )




Observacion y codificacion

1. Tarea de construccién

2. Respuestaal nombre

3. Juego simbdlico

4. Juego interactivo conjunto

5. Conversacién

6. Respuesta a la atencién conjunta
7. Tarea de demostracion

8. Descripcién de unaimagen

9. Contar una historia de un libro
10. Juego libre

11. Fiesta de cumpleafios

12. Merienda

13. Anticipacién de una rutina con objetos
14. Juego con burbujas

Identificacion:

Habla con frases

Sexo: Varén [0 Mujer [

Fecha de evaluacién:

Fecha de nacimiento:

Edad cronoldgica:

Examinador:

Informacioén adicional:

Copyright © 2012 by Western Psychological Services. Copyright de la edicién espafiola © 2015 by TEA Ediciones, S. A. U. Madrid, Espafia. Este ejemplar estad impreso
t en Sile presentan un ejemplar en blanco y negro es una reproduccion ilegal. En beneficio de la profesién y en el suyo propio NO LA UTILICE. Todos los derechos
ea reservados. Prohil

ibida la reproduccién total o parcial. Impreso en Espaia. Printed in Spain.




Observacion

Nota: La iniciacién de la atencién conjunta requiere un cambio espontaneo de la mirada de tres puntos entre el objeto y la
persona con el Gnico propésito de compartir el interés o el disfrute (puede implicar o no el gesto de sefalar).

Un cambio de la mirada de tres puntos requiere que el nifo mire al objeto, mire a la persona (con el objetivo de captar su mirada
y de dirigirla al objeto) y después vuelva a mirar al objeto, o bien que el nifio mire primero a la persona, luego al objeto y después
mire de nuevo a la persona.

Tarea de construccion

= (Elnifio indica que necesita mas piezas?

Si es asf ¢écomo intenta hacerlo? (p. ej., ¢pasa por encima del brazo
del examinador para alcanzar él mismo las piezas? éHace alguna
vocalizacién o gesto o establece contacto visual?). ¢El nifio dirige
sus emociones hacia los deméas?

= Coloque las piezas restantes fuera del alcance del nifio, al
otro lado de su brazo, de manera que él tenga que estirarse
por encima de su brazo para alcanzar las piezas (o tenga que
preguntar por ellas).

= Muestre y diga al nifio donde estan localizadas las piezas, y
animele inicialmente a pedir mas cuando las necesite.

Muestra de comunicacién:

2| Z Médulo 2




Respuesta al nombre

Observe y evaltie la consistencia de la respuesta del nifio a la jerarquia
de presiones.

£Qué sonidos y acciones debe hacer usted o el familiar o cuidador para
conseguir captar la atencién del nifio?

£Coémo responde el nifio?
¢Establece contacto visual?

¢Mira a su cara o en su direccion o mira al familiar o cuidador o en
su direccién?

éVocaliza?

1. Llame al nifio por su nombre hasta CUATRO veces.

2. Pida al familiar o cuidador que llame al nifio por su nombre hasta

3. Pida al familiar o cuidador que diga otras palabras o que haga un

4. Pida al familiar o cuidador que haga lo que sea necesario, inclu-

Jerarquia de presiones

= Sjel nifio emite una respuesta oral apropiada sin
establecer contacto visual con usted tras una de las dos
primeras presiones, comience la tarea otra vez con cuatro
nuevos intentos de llamar al nifio por su nombre.

DOS veces.

ruido o sonido familiar (esto puede hacerse sugiriendo de alguna
manera el contacto fisico, pero en este momento no incluirfa to-
car al nifio; por ejemplo, “iQue te pillo!") hasta DOS veces.

yendo tocar al nifio, para conseguir que mire al familiar.

Z Médulo 2 | 3




Juego simbélico

ZHasta qué punto el nifio produce secuencias de acciones imaginativas
que impliquen el uso de los materiales més alla de su intencién mas
obvia?

<El nifio maneja los mufiecos como seres animados y simula que
interactdan entre ellos? ¢Cémo lo hace?

ZEl nifio exhibe algln interés repetitivo o sensorial en los materiales?

Observe las iniciaciones sociales, el lenguaje espontaneo, las
expresiones faciales, los gestos y cémo reacciona el nifio a las acciones
del examinador.

Juego interactivo conjunto

Observe la reciprocidad y el disfrute compartido mostrados por el nifio
en el juego interactivo.

El objetivo es que el nifio (y no el examinador) desarrolle la
interaccién y que brinde una iniciativa novedosa que vaya mas
allé de una respuesta directa a las propuestas o iniciaciones del
examinador.

¢El nifio es capaz de sugerir ideas para el juego?

¢El nifio es capaz de seguir y de participar en las propuestas del
examinador sobre lo que podr{a suceder en la secuencia de juego?

Z Médulo 2




Conversacion

¢Hasta qué punto el nifio construye una conversacion a partir de los
comentarios del examinador, hace preguntas y realiza afirmaciones
para facilitar una conversacion reciproca?

Z Médulo2 | 5




Respuesta a la atencién conjunta

¢El nifio sigue un cambio simplemente de la mirada o sigue un cambio
de la mirada cuando esta acompafado de un gesto de sefialar con el
dedo?

Preste atencién a los comportamientos del nifio cuando esté jugando
con el juguete a control remoto, incluyendo el contacto visual, las
vocalizaciones, las peticiones, el disfrute compartido, las iniciaciones
de la atencién conjunta y el juego de ficcién (p. ej. abrazar o besar al
conejo).

Jerarquia de presiones

1. Oriente el cuerpo del nifio hacia su rostro, si es posible.

a. Deben realizarse hasta CINCO intentos para atraer la
atencién del nifio hacia su cara (la del examinador) antes
de aplicar la actividad.

b. Sino se consigue captar la atencién del nifio, debe
proceder con la jerarquia de presiones, incluyendo la
activacion del juguete.

2. Diga, “(nombre del nifio), imira!” (haciendo un gesto exagerado

con la mirada).

3. Diga, “(nombre del nifio), imira eso!" (haciendo un gesto exagera-

do con la mirada), hasta DOS veces.

4. Diga, “(nombre del nifio), imira eso!” (haciendo un gesto exagera-

do con la mirada y sefialando con el dedo), hasta DOS veces.

5. Active el juguete.

6 |
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Tarea de demostracion

ZEl nifio representa acciones cotidianas usando gestos?
Si es asi, écémo lo hace?

¢El nifio utiliza su cuerpo para representar un objeto (p. ej., un dedo
como cepillo de dientes) o simula el uso de un objeto imaginario?

Evalte la narracion que hace el nifio de una accién rutinaria y la
pragmatica a la hora de ensefiar una secuencia de acciones.

Descripcion de una imagen

Obtenga una muestra del lenguaje esponténeo del nifio y de su
comunicacion y hagase una idea de qué es lo que capta su interés.

Z Médulo 2 | 7




Contar una historia de un libro

Obtenga una muestra del lenguaje y de la comunicacién espontanea
del nifio y hagase una idea de qué es lo que capta su interés.

Evaltie el grado con el que el nifio puede expresar la continuidad de una
historia.

¢Hasta qué punto el nifio involucra a otra persona a la hora de contar
una historia (p. ej., sefialando cosas en el libro, dirigiéndole a usted
expresiones faciales en respuesta a las imagenes del libro...)?

Juego libre

¢El nifio intenta involucrar al examinador o al familiar o cuidador de
manera espontanea?

Sies asf, écémo lo hace?

¢Esto implica algun tipo de referencia conjunta a los objetos, tales
como darlos y mostrarlos, o se limita a buscar afecto o ayuda?

¢Cémo se comunica, si es que lo hace?
¢El nifio dirige sus emociones hacia los demés?
¢Como las expresa?
Explora los materiales, tanto simbdlica como funcionalmente?

¢Permanece involucrado en las actividades, “revolotea” cambiando
rapidamente de un objeto a otro o se engancha en acciones
repetitivas?
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Fiesta de cumpleafiios

Evaltie el interés y la habilidad del nifio para integrarse en el “guién” de
la fiesta de cumpleafios de la mufieca.

¢El nifio trata a la mufieca como una representacién de un ser
animado?

¢El nifio contribuye espontaneamente en la representacion de la
fiesta?

Si no es asi, ¢el nifio imita espontdneamente las acciones del
examinador o participa cuando se le pide que lo haga o cuando se
le dirige?

Preste atencion al disfrute compartido, a las iniciaciones y a la
reciprocidad.

Merienda

¢El nifio indica preferencia por una comida y la pide?
Si es asi, écomo lo hace?

<Coémo utiliza la mirada, los gestos, las iniciaciones, las expresiones
faciales y las vocalizaciones para comunicar una peticién al
examinador y para realizar iniciaciones sociales?

¢El nifio ensefia su merienda al familiar o cuidador o intenta dar de
comer a los adultos de la habitacién o compartir la comida con ellos?
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Anticipacion de una rutina con objetos

=  Observe las emociones y la iniciacion de atencién conjunta por
parte del nifio, el disfrute compartido, las peticiones y las conductas
motoras, especialmente los manierismos repetitivos?

Juego con burbujas

= Observe las emociones, la iniciacion de la atencién conjunta,
el disfrute compartido, las peticiones y la conducta motora
provocada mientras las burbujas estan presentes.

= (Elnifio muestra algiin comportamiento sensorial o movimiento
inusual?
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Moédulo 3

Identificacién: Sexo: Varén [ Mujer 0
Fecha de nacimiento: Fecha de evaluacion:
Edad cronolégica: Examinador:

CONVERSION DE LOS CODIGOS DE LOS [TEMS A PUNTUACIONES DE ALGORITMO
Deber4 convertir los cédigos asignados a los items a puntuaciones de algoritmo de acuerdo con las siguientes reglas:

0—>0 2—2 §—30 @30
I—> e 8—>0

Afectacion social (AS)

Comunicacién

Narracién de sucesos (A7)
Conversacion (A-8)
Gestos descriptivos, convencionales, instrumentales 0 informativos ... (A-9)

Interaccién social reciproca

Contacto visual inusual (B-1)
Expresiones faciales dirigidas al examinador (B-2)
Disfrute compartido durante la interaccién (B-4)
Caracteristicas de las iniciaciones sociales (B-7)
Calidad de la respuesta social (B-9)
Cantidad de comunicacion social reciproca (B-10)
Calidad general de la relacién (B-11)

Comportamiento restringido y repetitivo (CRR)

Comportamientos restringidos y repetitivos

Uso estereotipado o idiosincrasico de palabras o frases (A-4)
Interés sensorial inusual en los materiales de juego 0 en 1as PErsoNas .........cccceveieviuiieeniiececnienns (D-1)
Manierismos de manos y dedos y otros manierismos complejos (D-2)
Interés excesivo en temas u objetos inusuales o altamente especificos ........c.cerimmirerncrsnnennienne (D-4)

PUNTUACION TO

L GLOBAL (AS + CRR) | -

Consulte la tabla al reverso de esta pagina para convertir la puntuacidn TOTAL GLOBAL a la clasificacién del ADOS-2.

CLASIFICACION Y DIAGNOSTICO
Clasificacion del ADOS-2:

Diagnéstico general:

en
reservados. Prohibida

Copyright © 2012 by Westem Psychological Services. Copyright de la edicién espafiola © 2015 by TEA Ediciones, S. A. U. Madrid, Espaia. Este ejemplar esta impreso
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Conversién de la puntuacién Total global
a la Clasificacién del ADOS-2

CLASIFICACION DEL ADOS-2

Compare la puntuacién Total global con los siguientes puntos de corte del médulo 3:

Autismo 9

Espectro autista 7

Después, asigne la clasificacién del ADOS-2 correspondiente, en funcién de los siguientes criterios:

Puntuacién TOTAL GLOBAL mayor o igual que el punto de corte de autismo:
Autismo

=  Total global =9

Puntuacién TOTAL GLOBAL mayor o igual que el punto de corte de espectro
autista, pero menor que el punto de corte de autismo:

Espectro autista
= 7<Total global<8

Puntuacién TOTAL GLOBAL menor que el punto de corte de espectro autista:

No TEA
= Total global <6

Anote la clasificacién obtenida al dorso de esta pagina en el espacio “Clasificacién del ADOS-2".




Observacion y codificacion

1. Tareade construccién

2. Juego simbdlico

3. Juego interactivo conjunto ‘
4. Tarea de demostracion
5. Descripcién de una imagen
6. Contar una historia de un libro
7. Vifetas

8. Conversaciony narracion de sucesos

9. Emociones

10. Dificultades sociales y molestias

11. Descanso

12. Amistades, relaciones y matrimonio

13. Soledad

14. Inventarse una historia

Identificacion:

Fluidez verbal
Nifios y adolescentes

Sexo: Var6nO Mujer O

Fecha de evaluacion:

Fecha de nacimiento:

Edad cronoldgica:

Examinador:

Informacién adicional:

Copyright © 2012 by Western Psychological Services. Copyright de la edicién espafiola © 2015 by TEA Ediciones, S. A. U. Madrid, Espaia. Este ejemplar estd impreso
t e a Sile presentan un ejemplar en blanco y negro es una reproduccién ilegal. En beneficio de la profesién y en el suyo propio NO LA UTILICE. Todos los derechos
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Observacién

Tarea de construccién

= ¢Elevaluado indica que necesita mas piezas?

Sies asf, écémo intenta hacerlo? (p. ej., épasa por encima del brazo
del examinador para alcanzar él mismo las piezas? ¢Hace alguna
vocalizacién o gesto o establece contacto visual?). ¢El evaluado
dirige sus emociones hacia los deméas?

= Coloque las piezas restantes fuera del alcance del evaluado,
al otro lado de su brazo, de manera que él tenga que estirarse
por encima de su brazo para alcanzar las piezas (o tenga que
preguntar por ellas).

®  Muestrey diga al evaluado dénde estan localizadas las piezas,
y anfmele inicialmente a pedir mas cuando las necesite.

Muestra de comunicacién:
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Juego simbélico

¢Hasta qué punto el evaluado produce secuencias imaginativas de
acciones que impliquen el uso de materiales mds alla de su intencién
mas obvia?

¢El evaluado maneja los mufiecos y las figuras de accién como seres

animados y simula que interacttan entre ellos? ¢Cémo lo hace?

¢El evaluado exhibe algun interés repetitivo o sensorial en los
materiales?

Observe las iniciaciones sociales, el lenguaje espontaneo, las
expresiones faciales, los gestos y como reacciona el evaluado a las
acciones del examinador.

Juego interactivo conjunto

Observe la reciprocidad y el disfrute compartido mostrados por el
evaluado en el juego interactivo.

El objetivo es que el evaluado (y no el examinador) desarrolle la
interaccién y que brinde una iniciativa novedosa que vaya mas
alla de una respuesta directa a las propuestas o iniciaciones del
examinador.

¢El evaluado es capaz de sugerir ideas para el juego?

ZEl evaluado es capaz de seguir y de participar en las propuestas del
examinador sobre lo que podria suceder en la secuencia de juego?

Z Médulo3 | 3




Tarea de demostraciéon

=  ¢Elevaluado representa acciones cotidianas usando gestos?
Si es asf, écémo lo hace?

¢El evaluado utiliza su cuerpo para representar un objeto (p. ej.,
un dedo como cepillo de dientes) o simula el uso de un objeto
imaginario?

= Evalle la narracién que hace el evaluado de una accién rutinaria yla
pragmatica a la hora de ensefiar una secuencia de acciones.

Descripcion de una imagen

= Obtenga una muestra del lenguaje espontaneo del evaluado y de su
comunicacién, asi como hagase una idea de qué es lo que capta su
interés.
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Contar una historia de un libro

Obtenga una muestra del lenguaje y de la comunicacién esponténea
del evaluado y hdgase una idea de qué es lo que capta su interés.

Evaltie la reaccién al sentido del humor convencional, sus comentarios
espontdneos acerca de cdmo se sienten los personajes de |a historia y
el grado con el que puede expresar la continuidad de la misma.

Vifietas

Observe el uso de los gestos y su coordinacion con el discurso por
parte del evaluado, asi como su respuesta al humor.

Obtenga una muestra adicional del lenguaje del evaluado y valore el
grado de flexibilidad que puede llegar a tener el evaluado para adaptar
una narracion a la audiencia.

Tome nota de cualquier comentario que el evaluado realice sobre las
emociones y las relaciones personales.
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Conversacién y narracién de sucesos

¢Hasta qué punto el evaluado construye su conversacién a partir de
los comentarios del examinador, elabora sus propias frases para dar
pie a que usted participe y adopta un papel activo en la conversacién
reciproca, especialmente en relacién a un tema que no sea del
contexto inmediato?

¢Cémo informa el evaluado acerca de los acontecimientos rutinarios y
los no rutinarios y cémo describe las relaciones y las emociones?

Observe las caracteristicas de la comunicacién del evaluado,
incluyendo el uso de la mirada, la expresi6n facial, la entonacién y los
gestos.
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Emociones

Identifique qué hechos u objetos provocan distintas emociones en el
evaluado, especialmente si son de naturaleza social o no.

Observe cémo el evaluado describe sus propias emociones.

¢El evaluado muestra expresiones faciales o usos creativos del
lenguaje en el contexto de la descripcion de sus emociones y de las de
otros?

¢El evaluado demuestra entendimiento de las relaciones sociales
habituales que causan algunas de estas emociones?

Preguntas de la entrevista
= (Qué te gusta hacer para sentirte alegre y contento?

= (Qué tipo de cosas te hacen sentir de esta manera? ¢Como te
sientes cuando estas alegre? (Lo puedes describir?

= (Qué cosas te dan miedo?

= (Qué hace que te sientas asustado o angustiado? éCémo es
ese sentimiento? ¢Qué haces en esos momentos?

s (Y enfadado (molesto, enojado)?

= (Qué tipo de cosas te hacen sentir de esa manera? (Cémo te
sientes “por dentro” cuando estas enfadado?

= Lamayoria de las personas pasan por momentos en los que se
sienten tristes. £Qué tipo de cosas te hacen sentir asi?

s (Cémo te sientes cuando estés triste? ¢Coémo es para ti estar
triste? ¢Puedes describirlo?

= (Y cuando te sientes relajado o tranquilo? ¢Qué cosas hacen
que te sientas asi?
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‘I

Dificultades sociales y molestias

Evaltie la percepcién que tiene el evaluado de las dificultades sociales y
Su comprension con respecto a la naturaleza de estos problemas.

¢El evaluado ha hecho algun intento por cambiar su propio
comportamiento para adecuarse mejor a los que le rodean?

Preste atencion a la comprensién que tiene el evaluado sobre
la adecuacion y las implicaciones de sus sentimientos y
comportamientos.

Preguntas de la entrevista

= ¢Alguna vez has tenido dificultades para llevarte bien con la

gente en la escuela (o en el trabajo)? &Y en casa con tu familia?
¢Te has metido alguna vez en problemas? ¢Por qué? ¢Cudl fue
el motivo?

= ¢los demds hacen cosas que te irritan o te molestan? éQué

tipo de cosas?

= ZYqué cosas haces tii que molestan a los demés? (Si no

responde, pregunte: “¢Haces cosas que molestan a tus
hermanos, tus hermanas, tu madre o tu padre?”).

= (Alguna vez se han burlado de ti o te han intimidado de alguna

manera? {Por qué piensas que lo hicieron?

= (Alguna vez has intentado cambiar estas cosas? éAlguna

vez has hecho algo para que los demas no se burlen de ti?
¢Funcioné?

= ¢Conoces a otros nifios/otras personas de los que se burlen o

que estén siendo intimidados por otros?

2

8 |

Descanso

¢Cémo se mantiene ocupado el evaluado durante su tiempo libre?

<Cémo responde a la retirada y a la vuelta a la interaccién del
examinador?

¢El evaluado inicia y participa en una conversacién o interaccién no
estructurada con usted al final del descanso?

Si es asf, écémo lo hace?
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Amistades, relaciones y matrimonio

Evaltie cémo el evaluado entiende los conceptos de amistad, de
matrimonio y de otras relaciones sociales y la naturaleza de estas
relaciones.

Evaltie la comprension que tiene el evaluado de por qué una persona
querrfa mantener una relacion a largo plazo y su comprension de cual
seria su posible rol o papel en este tipo de relaciones.

Preguntas de la entrevista

= (Tienes amigos? ¢Puedes contarme algo de ellos?

(Anote las edades de los amigos. Puede ser (itil pedirle que
especifique sus nombres si el evaluado habla de manera muy
general de quiénes son sus amigos. A veces proporcionan
nombres que pertenecen a miembros de la familia o a
profesionales o facilitan la lista de nombres de toda la clase, y
es (itil saber esto de cara a la interpretacion de las respuestas a
las preguntas sobre amistad).

= (Qué os gusta hacer juntos? ¢éCémo los llegaste a conocer?

¢Con qué frecuencia quedais?

s (Qué significa para ti ser un amigo? ¢Cémo sabes que alguien

es tu amigo?

= (Cudl es la diferencia entre un amigo y alguien a quien solo ves

en la escuela?

¢ Tienes novia o novio? ¢Como se llama? ¢Cuantos afios tiene?

¢Cuéndo fue la ultima vez que le viste?

¢Cémo es? ¢Qué os gusta hacer juntos?

¢Cémo sabes que es tu novio/a?

¢Dénde quieres vivir cuando seas mayor? ¢Qué tipo de lugar
(apartamento, casa,...)?

£Con quién te gustaria vivir? £Con tu familia, compartiendo
casa con un compafiero de piso, solo...?

= (Has pensado alguna vez en tener una relacién a largo plazo o

casarte (cuando seas mas mayor)?

s (Por qué piensas que algunas personas se casan o viven con

una novia o un novio cuando son mayores?

= (Qué tendria de bueno? éQué puede ser dificil de casarse o de

vivir con una novia o un novio? ¢0 de vivir con un companero
de piso?
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Soledad

= (Elevaluado entiende el concepto de la soledad? ¢Cémo la siente
referida a él o a otras personas?

R

Preguntas de la entrevista

= (Te sientes solo alguna vez?

= (Piensas que otros nifios/otras personas de tu edad se sienten
solos alguna vez?

= (Haces algo para sentirte mejor? ¢Qué cosas hacen otras
personas para intentar sentirse mejor cuando se sienten solas?

g

Inventarse una historia

= Observey evaltie el uso creativo que hace el evaluado de los
objetos a la hora de contar una historia original o de crear un
telediario o noticiario o un anuncio publicitario.
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Médulo 4

Identificacién: Sexo: Varén [ Mujer (J
Fecha de nacimiento: Fecha de evaluacién:
Edad cronolégica: Examinador:

CONVERSION DE LOS CODIGOS DE LOS {TEMS A PUNTUACIONES DE ALGORITMO
Debera convertir los cédigos asignados a los items a puntuaciones de algoritmo de acuerdo con las siguientes reglas:

0—>0 2—>2 i—>0 9—>0
1—>1 3—>2 8—>0
Comunicacion
Uso estereotipado o idiosincrésico de palabras o frases (A-4)
Conversacion (A-8)
Gestos descriptivos, convencionales, instrumentales o informativos (A-9)
Gestos enféticos o emocionales (A-10)

Interaccién social reciproca

Contacto visual inusual (81
Expresiones faciales dirigidas al examinador (B-2)
Comentarios sobre las emociones de otros / empatia (B-6)
Responsabilidad (B-8)
Caracteristicas de las iniciaciones sociales (B-9)
Calidad de la respuesta social (B-11)
Cantidad de comunicacién social reciproca (B-12)

Consulte I2 tabla al reverso de esta pagina para convertir la puntuacion total de Comunicacidn (C), de Interaccidn social reciproca (ISR)y la puntuacidn Total C+ISR a la dlasificacidn del ADOS-2.

Imaginacién y creatividad € -

Comportamientos estereotipados e intereses restringidos

Interés sensorial inusual en los materiales de juego o en las personas (D1)
Manierismos de manos y dedos y otros manierismos complejos (D-2)
Interés excesivo en temas u objetos inusuales o altamente especificos .........ccoviirreciciecnenne. (D-4)

Compulsiones o rituales (D-5)

CLASIFICACION Y DIAGNOSTICO
Clasificacion del ADOS-2:

Diagnéstico general:

Copyright © 2012 by Western Psychological Services. Copyright de ia edicidn espafiola © 2015 by TEA Ediciones. S. A. U. Madrid, Espafia. Este ejemplar est3 impreso L
3 y LAUTILICE. Todos los derechos ZModqu4 | 23
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Conversion de la puntuacién total de Comunicacion,
de Interaccion social reciproca
y la puntuacién Total C+ISR a la Clasificacion del ADOS-2

CLASIFICACION DEL ADOS-2

Compare la puntuacién total de Comunicacién, de Interaccion social reciproca y la puntuacién Total C+ISR con los puntos de corte
del médulo 4:

COMUNICACION (C) 'NLEE'E?IS%%'; ?Ig%”- TOTAL C+ISR
Autismo 3 6 10
Espectro autista 2 4 7

Después, asigne la clasificacién del ADOS-2 correspondiente, en funcién de los siguientes criterios:

Todas las tres puntuaciones totales (Comunicacién, Interaccién social reciproca y Total C+ISR)
| son iguales o mayores que sus fres puntos de corte correspondientes para autismo:

Autismo Todas las siguientes condiciones son ciertas:
= Comunicaciéon =3
= Interaccién social reciproca=6y
= Total C+ISR=10

Todas las tres puntuaciones totales (Comunicacién, Interaccién social reciproca y Total C+ISR)
| son iguales o mayores que sus tres puntos de corte correspondientes para espectro autista, pero
| al menos una es menor que su punto de corte correspondiente para autismo:

i 5

Todas las siguientes condiciones son ciertas:
= Comunicacién =2

= |nteraccion social reciproca=4y

=  Total C+ISR=>7

Y,

Al menos una de las siguientes es cierta:

Espectro autista

= Comunicacién =2
s 4 <|nteraccion social reciproca <5
s 7<Total C+ISR<9

i Cualquiera de las tres puntuaciones totales (Comunicacién, Interaccion social reciproca y Total
| C+ISR) es menor que su punto de corte correspondiente para espectro autista:

No TEA Al menos una de las siguientes condiciones es cierta:

= Comunicacién <1
= |nteraccién social reciproca< 30
= Total C+ISR=6

Anote la clasificacién obtenida al dorso de esta pagina en el espacio “Clasificacion del ADOS-2".

% N
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Fluidez verbal
Adolescentes y adultos

Observacion y codificacion

1. Tareade construcciéon*
2. Contar una historia de un libro

3. Descripcion de una imagen*

4. Conversacion y narracién de sucesos
5. Trabajo o escuela actuales*

6. Dificultades sociales y molestias

7. Emociones

8. Tareade demostracién

9. Vifietas*

10. Descanso

B

Vida diaria*
12. Amistades, relaciones y matrimonio
13. Soledad

14. Planes e ilusiones

&

Inventarse una historia

* Optativa

Identificacién:

Sexo: VarénO Mujer O

Fecha de evaluacion:

Fecha de nacimiento:

Edad cronoldgica:

Examinador:

Informacién adicional:

en Si le presentan un ejemplar en blanco y negro es una reproduccién ilegal. En beneficio de la profesion y en el suyo propio NO LA UTILICE. Todos los derechos
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Observacion

Tarea de construccion (optativa)

s ¢El evaluado indica que necesita mas piezas?

Si es asi, écomo intenta hacerlo? (p. ej., ¢épasa por encima del brazo
del examinador para alcanzar él mismo las piezas? ¢Hace alguna
vocalizacion o gesto o establece contacto visual?). ¢El evaluado
dirige sus emociones hacia los demas?

= Coloque las piezas restantes fuera del alcance del evaluado,
al otro lado de su brazo, de manera que él tenga que
estirarse por encima de su brazo para alcanzar las piezas (o
tenga que preguntar por ellas).

= Muestre y diga al evaluado dénde estan localizadas las

piezas, y animele inicialmente a pedir mas cuando las
necesite.

Muestra de comunicacién:

Contar una historia de un libro

=  Obtenga una muestra del lenguaje y de la comunicacién espontanea
del evaluado y hagase una idea de qué es lo que capta su interés.

= Evalle la respuesta al sentido del humor convencional, sus
comentarios espontaneos acerca de cémo se sienten los personajes
de la historia y el grado con el que puede expresar la continuidad de
una misma.
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Descripcién de una imagen (optativa)

Obtenga una muestra del lenguaje espontéaneo del evaluado y desu
comunicacion, asi como hagase una idea de qué es lo que capta su
interés.

Conversacion y narracién de sucesos

¢Hasta qué punto el evaluado construye su conversacién a partir de
los comentarios del examinador, elabora sus propias frases para dar
pie a que usted participe y adopta un papel activo en la conversacién
reciproca, especialmente en relacién a un tema que no sea del
contexto inmediato?

<¢C6mo informa el evaluado acerca de los acontecimientos rutinarios y
los no rutinarios y céma describe las relaciones y las emociones?

Observe las caracteristicas de la comunicacién del evaluado,
incluyendo el uso de la mirada, la expresién facial, la entonacién y los
gestos.

Z Médulo 4 | 3




Trabajo o escuela actuales (optativa)

Siel evaluado acude a la escuela a tiempo completo o no tiene un trabajo y nunca ha trabajado (incluyendo trabajar como voluntario), omita las
preguntas relativas al trabajo y formule directamente las preguntas sobre la escuela.

= (Elevaluado esta trabajando? éVa a la escuela?

= ¢(Ha tenido que dejar trabajos anteriores? Si es asi, écuales fueron los
motivos?

= (Elevaluado tiene una vision realista acerca de sus posibilidades de
empleo futuras?

= (Coémo ha sido la experiencia escolar del evaluado?

<Tiene una vision realista de la formacion o experiencia necesaria
para un futuro empleo?

Preguntas sobre el trabajo

= (Tienes trabajo?

Si tiene un empleo:
= ¢Qué tipo de trabajo es? ¢Como lo encontraste?

= ¢Has tenido otros trabajos anteriormente?

= (Estas contento donde trabajas en este momento o te gustaria
hacer otra cosa en el futuro? ¢Qué otra cosa harfas?

s (Qué hay de tus compafieros de trabajo? ¢Parecen estar
felices o estan dispuestos a cambiarse de trabajo?

Si no tiene empleo:
= ¢Qué haces durante el dia?

= (Tenias trabajo anteriormente? ¢Por qué dejaste tu ultimo
trabajo? ¢Fue algo planeado?

s (Te gustaria tener un trabajo alguna vez?

Si responde que si:
¢£Qué trabajo seria?
¢Qué necesitarias hacer para encontrar este tipo de
trabajo?

Si responde que no:
ZQué te gustaria hacer?

Preguntas sobre la escuela

= ¢Vas alaescuela? éDénde?
= ¢Qué curso estas haciendo?
= ¢Enqué aio estas? ¢Como te estd yendo?

Si el evaluado ya no se encuentra en la escuela y no esta trabajando
pregunte:

=  ¢Hasta qué curso llegaste en la escuela? ¢Coémo te fue?

= /Qué planeas hacer préximamente? ¢Qué experiencia o
formacion necesitarfas para poder hacer eso?

4 | Z Médulo 4




Dificultades sociales y molestias

Evalte la percepcion que tiene el evaluado de las dificultades sociales y
Su comprensién con respecto a la naturaleza de estos problemas.

¢El evaluado ha hecho algtin intento por cambiar su propio
comportamiento para adecuarse mejor a los que le rodean?

Preste atencion a la comprension que tiene el evaluado sobre
la adecuacién y las implicaciones de sus sentimientos y
comportamientos.

= (Alguna vez has tenido dificultades para llevarte bien con

= ¢Losdemds hacen cosas que te irritan o te molestan? éQué

= (Y qué cosas haces td que molestan a los demés?

®  ¢Alguna vez se han burlado de ti o te han intimidado de alguna

= ¢Alguna vez has intentado cambiar estas cosas? ¢Alguna

= ¢(Conoces a otras personas de las que se burlen o que estén

Preguntas de la entrevista

los demés en la escuela (o en el trabajo)? <Y en casa con tu
familia? {Te has metido alguna vez en problemas? éPor qué?
&Cudl fue el motivo?

tipo de cosas?

(Si no responde, pregunte: “¢Haces cosas que molestan a tus
hermanos, tus hermanas, tu madre o tu padre?”).

manera? ¢Por qué piensas que lo hicieron?

vez has hecho algo para que los demas no se burlen de ti?
éFuncioné?

siendo intimidadas por otros?
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Emociones

Identifique qué hechos u objetos provocan distintas emociones en el
evaluado, especialmente si son de naturaleza social o no.

Observe cémo describe el evaluado sus propias emociones.

¢El evaluado muestra expresiones faciales o usos creativos del
lenguaje en el contexto de la descripcién de sus emociones y de las de
otros?

¢El evaluado demuestra entendimiento de las relaciones sociales
habituales que causan algunas de estas emociones?

o

Preguntas de la entrevista

= ¢Qué te gusta hacer para sentirte alegre y contento?

= ¢Qué tipo de cosas te hacen sentir de esta manera? ¢Como te

sientes cuando estas alegre? Lo puedes describir?

= (Qué cosas te dan miedo?

= (Qué hace que te sientas asustado o angustiado? ¢Cémo es

ese sentimiento? ¢Qué haces en esos momentos?

= .Y enfadado (molesto, enojado)?

= ¢Qué tipo de cosas te hacen sentir de esa manera? (Coémo te

sientes “por dentro” cuando estds enfadado?

= Lamayoria de las personas pasan por momentos en los que se

sienten tristes. £Qué tipo de cosas te hacen sentir asi?

s (Coémo te sientes cuando estds triste? ¢Como es para ti estar

triste? ¢Puedes describirlo?

= (Y cuando te sientes relajado o tranquilo? ¢Qué cosas hacen

que te sientas asi?
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Tarea de demostracién

¢El evaluado representa acciones cotidianas usando gestos?
Si es asi, écomo lo hace?

¢El evaluado utiliza su cuerpo para representar un objeto (p. gj.,
un dedo como cepillo de dientes) o simula el uso de un objeto
imaginario?

Evalde la narracién que hace el evaluado de una accién rutinaria yla
pragmatica a la hora de ensefiar una secuencia de acciones.

Vifietas (optativa)

Observe el uso de los gestos y su coordinacién con el habla por parte
del evaluado, asi como su respuesta al humor.

Obtenga una muestra adicional del lenguaje del evaluado y férmese
una opinién acerca del grado de flexibilidad que puede llegar a tener el
evaluado para adaptar una narracién a la audiencia.

Tome nota de cualquier comentario que el evaluado realice sobre las
emociones y las relaciones personales.

Descanso

<¢Cémo se mantiene ocupado el evaluado durante su tiempo libre?

£Coémo responde a la retirada y a la vuelta a la interaccion del
examinador?

¢El evaluado inicia y participa en una conversacién o interaccién no
estructurada con usted al final del descanso?

Si es asi, {cémo lo hace?
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Vida diaria (optativa)

=  Obtener informacién objetiva sobre el nivel de responsabilidad
financiera del evaluado.

= (Dénde estd viviendo el evaluado y cémo ha sido posible?

= (Hasta qué punto el evaluado es realista sobre los planes de
independencia y sobre las complejidades que implican cada una de las
posibilidades de alojamiento?

Preguntas sobre el dinero
= Vamos a hablar ahora sobre el dinero. ¢ Te manejas solo con éI?
= (Deddnde proviene? {Quién paga tus facturas?
= ¢Alguna vez has ahorrado dinero para comprar algo o para
hacer algo especial? ¢Qué fue?
Preguntas sobre la vivienda

= ¢(Dénde estas viviendo ahora?
Si esta viviendo en casa con sus padres:

&Has vivido alguna vez fuera de casa de tus padres?

¢Qué cambiaria si vivieras solo?

£Te gustaria més?

<£Qué seria dificil?

Si esta viviendo por su cuenta:
S
¢£Cdémo encontraste el lugar donde estés viviendo ahora?

¢Con quién vives?
éMe puedes contar un poco mas sobre eso?
Preguntas sobre las actividades de ocio
= (Qué es lo que te gusta hacer en casa en tu tiempo libre?

= Qué es lo que te gusta hacer cuando sales fuera?
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Amistades, relaciones y matrimonio

Evaliie cémo entiende el evaluado los conceptos de amistad, de
matrimonio y de otras relaciones sociales y la naturaleza de estas
relaciones.

Evallie la comprensién que tiene el evaluado de por qué una persona
querria mantener una relacién a largo plazo y su comprensién de cudl
seria su posible rol o papel en este tipo de relaciones.

&

Preguntas de la entrevista

= (Tienes amigos? {Puedes contarme algo de ellos?
(Anote las edades de los amigos. Puede ser ttil pedirle que
especifique sus nombres si el evaluado habla de manera muy
general de quiénes son sus amigos. A veces proporcionan
nombres que pertenecen a miembros de la familia 0 a
profesionales o facilitan la lista de nombres de toda Ia clase, y
es til saber esto de cara a la interpretacion de las respuestas a
las preguntas sobre amistad).

£Qué os gusta hacer juntos? ¢Cémo los llegaste a conocer?
<Con qué frecuencia quedais?

¢Qué significa para ti ser un amigo? ¢éCémo sabes que alguien
es tu amigo?

&Cudél es la diferencia entre un amigo y alguien a quien solo ves
en la escuela o en el trabajo?

{Tienes novia o novio? ¢Como se llama? éCudntos afios tiene?
<Cuéndo fue la dltima vez que le viste?

&Coémo es? ¢Qué os gusta hacer juntos?

£Cémo sabes que es tu novio/a?

<Dénde quieres vivir cuando seas mayor? £Qué tipo de lugar
(apartamento, casa,...)?

= (Con quién te gustaria vivir? ¢Con tu familia, compartiendo
casa con un compafiero de piso, solo...?

¢Has pensado alguna vez en tener una relacién a largo plazo o
casarte (cuando seas mds mayor)?

<Por qué piensas que algunas personas se casan o viven con
una novia o un novio cuando son mayores?

u  ¢(Qué tendria de bueno? éQué puede ser dificil de casarse o de
vivir con una novia o un novio? ¢0 de vivir con un compafiero
de piso?
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= ¢Elevaluado entiende el concepto de la soledad? ¢Cémo la siente
referida a él o a otras personas?

Preguntas de la entrevista

= (Te sientes solo alguna vez?

= (Piensas que otras personas de tu edad se sienten solos
alguna vez?

= ¢(Haces algo para sentirte mejor? ¢Qué cosas hacen otras
personas para intentar sentirse mejor cuando se sienten solas?

Planes e ilusiones

= (Qué anticipa el evaluado de su futuro?

Preguntas de la entrevista

= (Tienes planes o suefios sobre cosas que te gustaria hacer,
tener o que sucedieran en el futuro? Hablame sobre ellos.

Inventarse una historia

= Observe y evallie el uso creativo que hace el evaluado de los
objetos a la hora de contar una historia original o de crear un
telediario o noticiario o un anuncio publicitario.
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Anexo 16. Entregables de la metodologia.

A. Nivel de contexto

e Modelo de Organizacion

Modelo de | Plantilla OM-1. Problemas y oportunidades

organizacion

PROBLEMAS Y | PROBLEMA

OPORTUNIDADES | Solo un 86% desde sus inicios hasta ahora son evaluaciones

salud humana.
OPORTUNIDAD

CONTEXTO DE | Mision, vision, objetivos de la organizacion:
LA MISION:

positivas verdaderos, pero en un 14% de ellos fueron fallidos
debido a la similitud de sintomas que puede tener el paciente
con otros trastornos, estos errores son situaciones que una

institucion de salud no puede tener ya que repercuten en la

El sistema experto mejora el diagnodstico preliminar de
pacientes con trastorno del espectro autista en HARUKI

Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo S.A.C.

ORGANIZACION | Brindar una atencién psicolégica oportuna y eficaz a los

(intervencion en crisis, asesorias

ayudara a lograr nuestra razon de ser.
VISION:

pacientes jévenes y adultos con problemas de estrés,
ansiedad y depresion en todas sus dimensiones, por medio
de procesos de asistencia psicologica inmediata
profundidad,
psicoterapia individual y talleres de grupo), orientados a
mejorar su calidad de vida y permitir a su vez, el desarrollo
de competencias clave para su desenvolvimiento feliz en la
vida. Nuestro enfoque proactivo para el desarrollo de

mejores practicas y métodos eficaces de tratamiento nos




* Queremos llegar a ser lideres del sector de la salud. Y que
nuestro equipo de profesionales se sienta inspirados para
llevar a cabo su trabajo desde una éptica de excelencia y
calidad.

* Queremos satisfacer lo que nuestros pacientes nos
solicitan siempre, bajo el marco de calidad, seguridad e
integridad.

* Queremos crear valor a todos nuestros pacientes y
personal interno; buscando un crecimiento continuo y
sostenible bajo la 6ptica de la innovacion constante.
OBJETIVOS DE LA ORGANIZACION:

El Centro de Psicologia Avanzada se compromete a
proporcionar servicios de terapia psicologica avanzada para
pacientes externos con problemas de salud mental que no
hayan podido resolverlo con otras psicoterapias y asesorias

psicoldgicas.

Participamos con lideres de la salud en grupos y eventos
dentro de las comunidades que servimos. El enfoque de
nuestros psicoterapeutas esta basado en su educacion
continua y constante, garantizando a nuestros pacientes la
comprension y puesta en marcha de nuestros tratamientos

de vanguardia

Estrategia de la organizacion:

Estamos comprometidos como profesionales de atencién
primaria para ayudar a nuestros pacientes reanudan su
busqueda permanente de la salud, condicion psicologica y el
bienestar.

Alta calidad

Tomamos un enfoque orientado a los objetivos de la
sanacion. Sean cuales sean sus objetivos queremos ayudar
a conseguirlos conjuntamente.

Atencién al paciente




Nosotros le ofrecemos un tratamiento practico y versatil, lo
educamos para que puede trabajar las técnicas vy
herramientas que proponemos en su oficina y hogar, lo que
le permite convertirse en un participante activo en su
recuperacion y del futuro de su salud psicolégica.

Servicio profesional

Nuestros psicoterapeutas tienen una vasta experiencia
clinica y una pasion compartida por ayudar principalmente a

los pacientes activos de nuestra sociedad.

Su cadena de valor y los conductores de valor principales:

CADENA DE VALOR

ABASTECIMIENTO

DESARROLLO TECNOLOGICO
Desarrollo de fan page

GESTIOM DE RECURSOS HUMANOS.
Direccion por objetivos, formacion y capacitacion, manual de funciones

INFRAESTRUCTURA DE LA EMPRESA
Administracion, Bienestar, Calidad, Comercial, Contabilidad

ACTIVIDADES PRIMARIAS

LOGISTICA OPERACIONES LOGISTICA MARKETING ¥ SERVICIOS

INTERNA -Bienestar EXTERNA VENTAS -Monitoreo
Envio de correos -Educacion -Actividades de -Email personal
-Informacién de emocional Bienestar -Correos -Ayuda
seguimiento a -Actividades de personalas terapéutica
pacientes charlas -Comunity Informacién
manager

ACTIVIDADES PRIMARIAS
llustracion 1 Elaboracion Propia

¢ Individualizacion. Trabajar de manera
individualizada, analizando cada demanda, sus
peculiaridades, fortalezas, debilidades y contexto.

e Autenticidad. Alcanzar un clima de trabajo
enriquecedor y productivo es fundamental por lo que
establecer con cada cliente/paciente un vinculo
honesto, integro, seguro y de apoyo sincero es clave,
estableciendo unas condiciones con transparencia
desde el inicio.

e Calidad y Calidez. Tener la calidad como meta y
como guia de ruta fundamental hacia el éxito
buscando resultados sin olvidar la calidez en el trato,

la eficacia y eficiencia, orientadas a la excelencia.




Autonomia. Servir de apoyo en los procesos de
cambio sin aportar ni un solo apoyo mas del que la
persona u organizacion requiera, fomentando su
capacitacion y empoderamiento desde el principio.
Humanidad. Tratar a las personas desde un marco de
respeto, dignidad, confidencialidad, lealtad y apoyo.
Rigor. Aplicar la metodologia cientifica al servicio del
funcionamiento 6ptimo de personas y organizaciones
requiere actualizacion constante del profesional que
se dedica a este fin para aplicar los mejores
tratamientos con la metodologia méas eficaz y
eficiente, asi como con mayor evidencia cientifica
probada.

Compromiso. Abordar el trabajo desde la vocacion y
la pasion por guiar y acompafar a otras personas en
su proceso de recuperacion o de optimizacion como
una via de satisfaccion personal que repercute de

forma positiva en los resultados.

SOLUCIONES

El sistema experto incrementa la sensibilidad de la
prueba diagndstica preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista en HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo
S.A.C.

El sistema experto incrementa la especificidad de
la prueba diagnadstica preliminar de pacientes con
trastorno del espectro autista en HARUKI
Especialistas en Trastornos del Neurodesarrollo
S.A.C.




Modelo de | Plantilla OM-2. Aspectos a considerar
organizacion

ESTRUCTURA Organizacion Lineal

PROCESO Consultas psicologicas

PERSONAL Jefe psicologia

RECURSO Psicologos.

CONOCIMIENTO

Test de diagnostico




Modelo de

organizacion

Plantilla OM-3

. Aspectos a considerar

N° TAREA REALIZADA DONDE? ACTIVO DE CONOCIMIENTO IMPORTANCIA
POR CONOCIMIENTO INTENSIVO
1 Lineamientos Barrantes Remotamente
para la Copa
elaboracion del Marycielo,

proyecto de
investigacion:
reglamento y
directivas
vigentes, lineas
de investigacion,
esquema del
proyecto de
investigacion y
registro virtual
del proyecto de
investigacion
Transversalidad

ética.

Cabello Garcia

Paul




* Introduccion: Barrantes Remotamente
realidad Copa

problemética, Marycielo,

formulacion del Cabello Garcia

problema de Paul

investigacion,

justificacion

objetivos e

hipotesis de

investigacion.

* Vigilancia Barrantes Remotamente
tecnoldgica. « Copa

Identificacion de | Marycielo,

antecedentes de
la

investigacion. ¢
Identificacion de
teorias
relacionadas. ¢
Enfoques

conceptuales.

Cabello Garcia

Paul




* Vigilancia Barrantes Remotamente
tecnoldgica. « Copa

Identificacion de | Marycielo,

antecedentes de | Cabello Garcia

la Paul

investigacion. ¢

Identificacion de

teorias

relacionadas. °

Enfoques

conceptuales .

» Enfoques, tipos, | Barrantes Remotamente
niveles y disefios | Copa

de investigacion. | Marycielo,

* Registro de la
linea de
investigacion,
titulo, resumen
de lo que se

trabajara en el

Cabello Garcia

Paul




proyecto de
investigacion y
palabras clave en
la plataforma
TRILCE.

* Analisis de la
originalidad del
proyecto de

investigacion en

TURNITIN.
JORNADA DE Barrantes Remotamente
INVESTIGACION | Copa
N.°1. Marycielo,

Cabello Garcia

Paul
PRESENTACION | Barrantes Remotamente
DE AVANCE. Copa

Marycielo,

Cabello Garcia

Paul




* Poblacién y

muestra/ criterios

de seleccion
(cuantitativo).

Escenario y

caracteristicas de

los participantes
sujetos de
estudio
(cualitativo). «
Actualiza los
datos del
proyecto de
investigacion en
la

plataforma
TRILCE.

Barrantes
Copa
Marycielo,
Cabello Garcia
Paul

Remotamente

» Técnicas e
instrumentos de

recolecciéon de

Barrantes
Copa

Marycielo,

Remotamente




datos. ¢

Cabello Garcia

Procedimientos, | Paul
métodos de
andlisis de datos
y aspectos
éticos.
10 * Aspectos Barrantes Remotamente
administrativos: Copa
Recursos y Marycielo,
presupuesto, Cabello Garcia

financiamiento

y cronograma. ¢
Referencias
bibliograficas. *
Analisis de
originalidad

del proyecto de
investigacion con
resultado no
mayor de 25%

segun

Paul




reporte de
TURNITIN.

11 * Presentacion Barrantes Remotamente
del proyecto de Copa
investigacion y Marycielo,
observaciones Cabello Garcia
del Paul
asesor. ¢
Actualizacion de
los datos y
registro del
proyecto de
investigacion
final en la
plataforma
TRILCE.
12 * Presentacion Barrantes Remotamente
del proyecto de Copa
investigacion Marycielo,

final con el

Cabello Garcia

Paul




levantamiento de
observaciones de
jurados y asesor,
con resultado

no mayor de 25%
segun reporte de
TURNITIN. «
Decision final
para que pase a
sustentacion
(cronograma de
sustentaciones).
*)

Seleccion de los
mejores
proyectos de
investigacion de
la Escuela
Profesional en la

semana 13.




13

 Jornada de
Investigacion 2. ¢
Analisis de
originalidad del
proyecto

de investigacion
final en
TURNITIN, luego
de sustentacion.
Actualizacion de
datos y registro
de la version final
del proyecto de
investigacion en
TRILCE.

Barrantes
Copa
Marycielo,
Cabello Garcia
Paul

Remotamente




Paciente

e Diagrama de caso de uso general

Diagnostico Preliminar

Generar_reporte_evaluacion enerar_reporte_evaluacion pacienté
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%

|
_——
? Administrador

gl
Generar_reporte_diagnostico

Fuente: Elaboracion propia.



