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Objetivos de aprendizaje

Describir las experiencias de atención médica de las personas diagnosticadas 
con discapacidades del desarrollo (DD).

Analizar las investigaciones para mejorar los resultados de salud de las 
personas con DD

Describa nuestro entrenamiento para enseñar a los profesionales de la salud 
a usar intervenciones conductuales para aumentar la comodidad de los 
pacientes con discapacidades del desarrollo (DD) durante los exámenes 
físicos.
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Las personas con Discapacidad del Desarrollo (DD) 

experimentan desigualdades en la salud



Krahn y otros, 2006

¿Por qué las personas con discapacidad del desarrollo experimentan 
desigualdades en salud?



Krahn y otros, 2006

¿Por qué las personas con DD experimentan desigualdades en salud?

Los factores biológicos que contribuyen a la discapacidad también contribuyen a una mala salud.

Bajo nivel socioeconómico, atención inadecuada de los cuidadores a las necesidades médicas



Krahn y otros, 2006

¿Por qué las personas con discapacidad intelectual 
experimentan desigualdades en salud?

Los factores biológicos que contribuyen a la discapacidad también contribuyen a una mala salud.

Exposición a toxinas ambientales, incapacidad física para acceder a la atención médica

Conocimiento inadecuado de comportamientos para promover la salud

Calidad inadecuada de la atención médica

Bajo nivel socioeconómico, atención inadecuada de los cuidadores a las necesidades médicas



Panel de datos sobre la fuerza laboral médica de EE. UU. de 2023

No hay muchos médicos disponibles para brindar atención médica.

Razones por las que las personas con discapacidad intelectual 
experimentan una atención médica de menor calidad

Calidad inadecuada de la atención médica



8,56% de los niños en EE. UU. en 2021

6 millones de niños
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Las discapacidades del desarrollo son comunes.

Zablotsky y Blumberg, 2023



Los profesionales de la salud se sienten limitados en 
su capacidad para atender médicamente a 

pacientes con discapacidades del desarrollo (DD)

Esto los hace sentir no calificados o incluso poco 
dispuestos a brindar atención médica a pacientes 

con DD.

La capacitación para atender a personas con DD parece ser poco común

Iezzoni et al., 2021; Zerbo et al., 2015

Razones por las que las personas con discapacidades del 

desarrollo (DD) reciben atención médica de menor calidad



Estudiantes y profesionales de la salud han estado 
solicitando más capacitación para prepararse en la 
atención médica de pacientes con discapacidades 

del desarrollo (DD).

La capacitación para atender a personas con DD parece ser poco común

Ankam et al., 2019; Austriaco et al., 2019; Clarke, 2022; Diamente, 2022; Stillman y otros, 2021

Razones por las que las personas con discapacidades del 

desarrollo (DD) reciben atención médica de menor calidad



Lee et al. (2023) estudiaron la prevalencia de la 
formación en atención médica a personas con 

discapacidad.

• Se realizó una encuesta en las 196 escuelas de medicina 
de Estados Unidos.

• Solo 14 escuelas respondieron que ofrecían capacitación 
centrada en personas con DD.

La capacitación para atender a personas con DD parece ser poco común

Razones por las que las personas con discapacidades del 

desarrollo (DD) reciben atención médica de menor calidad



Solo alrededor del 16 % de los 
participantes en nuestra investigación 

informaron haber recibido capacitación 
previa para atender a pacientes con DD.

Lehardy y otros, (Año 1-2); Lehardy y otros, (Año 2-3)

Razones por las que las personas con discapacidades del desarrollo (DD) 
reciben atención médica de menor calidad

La capacitación para atender a personas con DD parece ser poco común



Muchas personas con discapacidad del desarrollo (DD) 

experimentan desigualdades en la salud …

…en parte, debido a la calidad inadecuada de la atención médica …

…lo cual probablemente ocurre porque la capacitación para 

brindar atención médica a pacientes con discapacidad del 

desarrollo (DD) es poco común o incompleta.

Problema



Si un paciente tiene dificultades para completar un examen 
médico,

¿Para qué están capacitados los profesionales de la salud?

Pregunta



RESTRICCIÓN/ CONTENCIÓN



Østberg y otros, 2024

Se identificaron 288 estudios.



Østberg y otros, 2024



Østberg y otros, 2024



Østberg y otros, 2024

Definición: “[Procedimientos que]…contenían un elemento 
de fuerza para asegurar la inmovilización del niño”

“Para el comportamiento disruptivo…” (n = 17 estudios)

“Para el niño ansioso y estresado…” (n = 45)

“Para realizar el procedimiento de forma segura y sin causar 
daño…” (n = 48)



Østberg y otros, 2024

Se utilizó la Contención/Restricción…

De forma pasiva, utilizando dispositivos

De forma activa, con la ayuda de un cuidador o 
asistente

Farmacológicamente, mediante sedación



Østberg y otros, 2024

“…[Los autores] no identificaron ningún 
estudio cuyo objetivo principal fuera 

demostrar la prevención o reducción de 
la contención …”



Østberg y otros, 2024

“Los niños con autismo tuvieron 
dificultades para cumplir con los 

procedimientos [médicos] y parecían ser 
contenidos con mayor frecuencia debido al 

miedo a los procedimientos y/o a la 
incapacidad de comprender los eventos.”





Bray y otros, 2015

“La alta incidencia de la práctica de 
sujetar a alguien sugiere que se 

trata de un elemento rutinario [para 
los profesionales de la salud]…”



Bray y otros, 2015

“… sujetar a un niño se considera un 'daño 
razonable' para… [completar] un procedimiento 

clínico o [prevenir] la interferencia con el 
tratamiento.”



Bray y otros, 2015

“Solo un estudio … consultó directamente con niños 
[sobre su experiencia con la contención]...

[Los niños en] Snyder (2004) informaron que [la 
restricción] provocó ira, resistencia e incomodidad.”



Los profesionales de la salud están capacitados para utilizar la 
contención física.

La restricción se considera un “daño razonable”.

Pocos investigadores están estudiando alternativas a la 
restricción.

La restricción puede provocar que los niños se enfaden, se 
resistan y se sientan incómodos.

Resumen de restricciones



Muchas personas con DD experimentan desigualdades en salud …

…en parte, debido a la calidad inadecuada de la atención médica …

…lo cual probablemente ocurre porque la capacitación para 
brindar atención médica a pacientes con DD es poco común o 

incompleta.

…y los profesionales sanitarios utilizan la contención , lo que 
parece molestar a los pacientes y podría provocar que eviten la 

atención médica …

…lo cual podría aumentar las desigualdades en salud

Problema ampliado



¿Cómo estamos intentando 
ayudar?



Enseñar a los profesionales de la salud nuevas 
formas de aumentar la comodidad de los 

pacientes con discapacidad del desarrollo (DD).

Asegúrarse de que la capacitación sea efectiva y 
luego hacer que la capacitacion sea facil de usar 

para otros.

Objetivos del proyecto



Ampliar la formación para profesionales de la salud
Realizar una encuesta a los pacientes ANTES DE LA VISITA para descubrir sus habilidades y 

preferencias.

Nicolaidis y otros, 2014



Utiliza apoyos visuales para ayudar a los pacientes a entender qué procedimiento se realizará a 
continuación.

Allen y otros, 1990; Mah y Tsang, 2016

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud



Allen y otros, 1990; Mah y Tsang, 2016

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud

Utiliza apoyos visuales para ayudar a los pacientes a entender qué 
procedimiento se realizará a continuación.



Ofrecer a los pacientes descansos breves

O'Callaghan et al., 2006; Matteucci et al., 2022; Hoang y otros, 2024

“Ya terminamos con eso. 
¿Quieres un descanso?”

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud



Exponga gradualmente a los pacientes a los procedimientos que les desagradan y ofrézcales beneficios 
si deciden continuar.

---------------2 pies---------------

--1 pie--

Realice el procedimiento
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Hoang y otros, 2024

¿Quieres un 
descanso?

¡Eres muy buena 
mirándolo!

Cavalari et al., 2013; Stuesser y Roscoe, 2020

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud



Les proporcionamos a los profesionales de la salud una herramienta para 
ayudarles a recordar lo que aprendieron.

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud



¿Quieres un 
descanso?

¡Eres un 
profesional en 

eso!

Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud
Les proporcionamos a los profesionales de la salud una herramienta para 

ayudarles a recordar lo que aprendieron.



Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud
Les proporcionamos a los profesionales de la salud una herramienta para 

ayudarles a recordar lo que aprendieron.



Ampliar la Capacitación para profesionales de la salud
Les proporcionamos a los profesionales de la salud una herramienta para 

ayudarles a recordar lo que aprendieron.



Resultados del entrenamiento

El 97.4% de los participantes expresó una mayor confianza para 

ayudar a pacientes con DD.

El 94% demostró que podía usar de manera efectiva las 

habilidades que aprendieron.



Otras Características Interesantes de Entrenamiento

Tarda aproximadamente 1 hora

(importante porque los estudiantes de medicina y los médicos están ocupados)

Los participantes ven un vídeo y luego practican las habilidades entre sí.

(no hay “profesor”)



Otras características interesantes de entrenamiento

Muchos comentarios positivos

Fue una introducción estupenda y muy útil al trabajo con personas con discapacidad. Aprendí mucho y, en general, me resultó muy 
útil.

Excelentes consejos para explicar, ver y hacer, y para desglosar procedimientos.

¡Sesión muy informativa!

Disfruté mucho de la parte interactiva antes y después del aprendizaje, ya que me permitió usar lo aprendido en tiempo real.

Me encantó el ejercicio y agradezco los comentarios. ¡El folleto y el video fueron muy informativos!

¡Esta experiencia fue genial! ¡Fue muy accesible! ¡Fue útil para practicar! ¡Excelente estructura!

La presentación del material y la calidad de los recursos visuales (vídeo y folleto) fueron excelentes. Se agradeció mucho la
retroalimentación positiva recibida en tiempo real.

La dramatización en vivo realmente ayudó a afianzar algunas de las enseñanzas del vídeo.



Otras características interesantes de entrenamiento

Muchos comentarios positivos

El folleto fue un recurso excelente y me ayudó a sobrellevar el examen cuando lo necesité.

Sinceramente, me encantó esta capacitación. Fue relativamente fácil de aprender e implementar, y puede tener un gran impacto en 
el cuidado de personas con discapacidad intelectual. Incluso podría enseñársela a otros.

La formación tuvo una estructura muy sólida, con actividades interactivas, folletos para los participantes y muchas oportunidades de 
aprendizaje. Me sentí cómodo durante todo el proceso y ahora tengo mucha más confianza. Recomiendo encarecidamente esta 
formación.

Me gustó mucho el juego de roles.

Me gustó aprender diferentes métodos para lograr que los pacientes cooperaran y participaran activamente.

Agradecí mucho el aprendizaje práctico; me dio la oportunidad de practicar con poca presión.

¡Fue divertido y aprendí mucho! ¡Gracias!

Me ha gustado mucho y espero que en el futuro los proveedores de atención a pacientes con discapacidad intelectual y del desarrollo 
realicen una encuesta que identifique el método de comunicación del paciente y sus gustos y preferencias, ya que este método es 
muy útil.



¡SÍ! – al menos, justo después de que capacitemos a la gente

Pero la VERDADERA EFICACIA se produce cuando un participante puede

Recuerda las habilidades a lo largo del tiempo , Y

Utilice las habilidades con pacientes reales.

Actualmente estamos estudiando con qué frecuencia ocurren estas 
cosas.

¿Es efectiva la capacitación?



Facilitando el uso del entrenamiento

No hay ningún “profesor”.

El vídeo de formación enseña en primer lugar a los participantes maneras de aumentar 
la comodidad del paciente.

Luego, un vídeo enseña a los participantes cómo practicar las “formas” entre sí.

Luego, los participantes forman pequeños grupos para practicar entre sí.

El vídeo y los participantes son los profesores.



Facilitando el uso del entrenamiento



Facilitando el uso del entrenamiento



Si eres profesional de la salud ...

¿Cómo puede usted utilizar esta información?

¡PARTICIPA EN NUESTRO 
ENTRENAMIENTO GRATUITO !

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe



Si eres un Si eres un Profesional de la Salud Aliado...

¿Cómo puede usted utilizar esta información?

Comprender las intervenciones

Informe a los profesionales de la salud sobre las intervenciones y, si 
es posible, ayúdelos a utilizarlas.

Informe a los profesionales sanitarios y cuidadores sobre nuestra 
formación GRATUITA

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe



Si eres cuidador de una persona con DD o un Defensor de sus Propios 
Derechos …

¿Cómo puede usted utilizar esta información?

Estás en una posición perfecta para ayudar

Algunas de las intervenciones dependen de ti (elementos de distracción e 
incentivos).

Usted conoce al paciente y puede aconsejar directamente al profesional 
de la salud sobre el uso de las intervenciones.

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe



Si eres cuidador de una persona con discapacidad del desarrollo o un 
defensor de sus propios derechos …

¿Cómo puede usted utilizar esta información?

Lleve objetos para distraer y motivar a los pacientes a las 
consultas médicas e indique al profesional de salud cuándo y 
cómo utilizarlos.

Solicita al profesional de salud que ofrezca descansos 
frecuentes.

Mira el vídeo de formación para aprender a usar la exposición 
gradual para que puedas explicarle y mostrarle al profesional de 
la salud cómo

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe



Si eres cuidador de una persona con discapacidad intelectual o un 
defensor de sus propios derechos …

¿Cómo puede usted utilizar esta información?

Si es necesario, imprima una copia del material de apoyo 
visual y entréguesela a su profesional de salud para que pueda 
utilizar el método de explicar, mostrar y hacer.

Si el profesional de salud está dispuesto a realizar lo que le has 
mostrado, y si las intervenciones le ayudan a desempeñar 
mejor su trabajo, por favor, inclúyelo en nuestra formación.

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe
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¡Gracias!

Instrucciones para realizar la capacitación, información de contacto, materiales
https://www.uhcl.edu/autism-center/baipe



1. ¿Cuál ha sido su experiencia con los profesionales de la salud?

2. ¿Qué herramientas ha encontrado que le funcionen a su hijo en una situación 
de salud?

3. ¿Qué experiencia le gustaría ver cambiar?

4. ¿Qué le gustaría compartir con su profesional de la salud después de la 
presentación de hoy?

5. ¿Qué le gustaría cambiar, si es que hay algo, sobre la forma en que se prepara 
para llevar a su hijo a una cita?

6. ¿Qué le gustaría cambiar, si es que hay algo, sobre la forma en que prepara a su 
hijo para llevarlo a una cita?
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