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Resumen
La presente investigación tuvo como objetivo traducir al español, y analizar la 
validez y fiabilidad de la Escala de Adicción al Selfie. Corresponde a un estu-
dio instrumental de adaptación cultural. Se analizó las evidencias de validez 
basada en el contenido de los ítems a través de la valoración de cinco jueces 
expertos, quienes evaluaron el grado de claridad, representatividad y relevancia 
de los ítems: el mismo, fue cuantificado empleando el coeficiente V de Aiken y 
sus intervalos de confianza al 95%. Los análisis preliminares se realizaron en 
el programa SPSS versión 24.0, utilizando una plantilla ad hoc elaborada en 
el programa MS Excel. En base a los resultados, todos los ítems de la escala 
traducida de adicción al selfie muestran evaluaciones favorables en cuestión 
de claridad, representatividad y relevancia, donde todos los valores de V de 

11

Rev. Psicol. (Arequipa. Univ. Catól. San Pablo) / Año 2022 / Vol 12 / N° 1 / pp. 11-47
ISSN 2306-0565 versión impresa / ISSN 2311-7397 versión on line

 
https://doi.org

Traducción, validez de contenido y fiabilidad de una escala  
de Adicción al Selfie para adolescentes peruanos

Translation, Content Validity and Reliability of a Selfie Addiction Scale  
for Peruvian Adolescents

Susana Chahua Puma
Universidad Peruana Unión, Juliaca, Perú
iD   https://orcid.org/0000-0002-2630-5983

Correo electrónico: susana.chahua@upeu.edu.pe

Margoth Quispe Condori
Universidad Peruana Unión, Juliaca, Perú
iD   https://orcid.org/0000-0003-0495-9545

Correo electrónico: quispecondorimargoth@gmail.com

Oscar Mamani-Benito
Universidad Peruana Unión, Juliaca, Perú
iD   https://orcid.org/0000-0002-9818-2601
Correspondencia: oscar.mb@upeu.edu.pe

Resumen
La presente investigación tuvo como objetivo traducir al español, y analizar la 
validez y fiabilidad de la Escala de Adicción al Selfie. Corresponde a un estu-
dio instrumental de adaptación cultural. Se analizó las evidencias de validez 
basada en el contenido de los ítems a través de la valoración de cinco jueces 
expertos, quienes evaluaron el grado de claridad, representatividad y relevancia 
de los ítems: el mismo, fue cuantificado empleando el coeficiente V de Aiken y 
sus intervalos de confianza al 95%. Los análisis preliminares se realizaron en 
el programa SPSS versión 24.0, utilizando una plantilla ad hoc elaborada en 
el programa MS Excel. En base a los resultados, todos los ítems de la escala 
traducida de adicción al selfie muestran evaluaciones favorables en cuestión 
de claridad, representatividad y relevancia, donde todos los valores de V de 
Aiken fueron estadísticamente significativos y mayores al corte .70. Además, 
el límite inferior del intervalo de confianza al 95% de V de Aiken de todos los 
ítems satisface el criterio a nivel poblacional (Li > .59), y la confiabilidad de la 
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Resumen 
El trastorno espectro autista (TEA) es una alteración del neurodesarrollo, el cual 
se inicia en la infancia, siendo lo más característico la comunicación social y las 
conductas e intereses restringidos. Diversas investigaciones de corte cuantitativo 
sugieren que dicha sintomatología tendría una relación directa con el desempeño 
de las funciones ejecutivas (FE), por lo que la presente investigación tuvo como 
objetivo revisar de forma teórica la información de la literatura producida en 
los últimos veinte últimos años. Para la metodología, se usó 48 artículos en 
el idioma inglés y español, de diversos repositorios académicos. Evidenciando 
dentro de los resultados un panorama general actualizado del diagnóstico de 
TEA, perfil neuropsicológico y neuroanatómico; dando énfasis en el desempeño 
particular de las funciones ejecutivas de las personas con dicha alteración. Se 
concluye que la mayoría de investigaciones muestran que hay una alteración 
funcional de las siguientes funciones ejecutivas: memoria de trabajo, flexibi-
lidad cognitiva, planificación, inhibición de respuesta, fluidez verbal y fluidez 
de diseño. Sugiriendo a futuras investigaciones concretar un perfil disejecutivo 
de TEA, lo cual traerá grandes avances en la detección y atención temprana. 

Palabras claves: Trastornos del espectro autista, funciones ejecutivas, perfil 
disejecutivo, neuropsicología.

Abstract
Autism spectrum disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder, beginning 
during childhood, characterized primarily by social communication challenges, 
and restrictive behaviours and interests. Various quantitative research studies 
suggest that said symptoms may be directly related to the performance of 
executive functions (EF). Therefore, the objective of this research paper was 
to review the relevant literature produced in the last twenty years. For the 
methodology, 48 articles in both English and Spanish from various academic 
repositories were used. The results provide an updated general overview of the 
diagnosis of ASD, neuropsychological and neuroanatomical profiles, with an 
emphasis on the specific performance of executive functions in individuals with 
this disorder. It was concluded that most of the research shows a functional 
impairment in the following executive functions: working memory, cognitive 
flexibility, planning, response inhibition, verbal fluency and design fluency. 
Future research is suggested to establish an executive function profile of ASD, 
which will lead to significant advances in early detection and intervention.

Keywords: Autism spectrum disorder, executive functions, dysexecutive profile, 
neuropsychology.
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Introducción

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) 
es una agrupación heterogénea pertene-
ciente a los trastornos del neurodesarrollo, 
la cual tiene una génesis neurobiológica 
que inicia usualmente en los primeros 
años de vida, afectando el desarrollo de 
la comunicación social, acompañados de 
comportamientos y preferencias repetiti-
vas y restringidas (DSM V). Su evolución 
varía, en niveles de afectación, adaptación 
funcional, manejo del lenguaje y el desa-
rrollo intelectual (Romero et al., 2016). 
Siendo su sintomatología expresada de 
manera distinta, de acuerdo a la etapa 
del desarrollo en que la se encuentre el 
niño (Hervás et al., 2017). Además, su 
aparición varía alrededor de los 18 meses 
consolidándose a los 36 meses de vida 
(Reynoso et al., 2017).

La Organización Mundial de la Salud 
(OMS, 2019) reportó que de cada 160 niños 
uno posee la condición de TEA. Mientras 
que en Perú, en el Plan Nacional para las 
Personas con TEA, se señaló que 64 mil 
613 peruanos menores de 18 años presen-
tan este diagnóstico (Consejo Nacional 
para la Integración de la Persona con 
Discapacidad [CONADIS], 2019).

Diversos autores refieren que en el TEA 
hallaríamos una alteración en diver-
sas funciones ejecutivas (Aguaded, & 
Almeida, 2016; Norguera, & Hernández, 
2020). Ciertas investigaciones muestran 
que en este diagnóstico se observa daño 
en el córtex y los lóbulos prefrontales 

desencadenando así deficiencias las cuales 
serán expresadas en la sintomatología de 
los diferentes niveles del trastorno espec-
tro autista, como la rigidez mental, comu-
nicación e interacción social alterada, 
patrones de comportamiento restringido y 
repetitivo (Etchepareborda, 2005; Talero-
Gutiérrez et al., 2015).

Las funciones ejecutivas (FE) son usual-
mente evaluadas con tareas neuropsicoló-
gicas que implican el uso de estas mismas, 
los individuos con autismo tienen un 
desempeño pobre en estas tareas (Artigas, 
2000). A la fecha aún no se han reconocido 
marcadores biológicos específicos, por 
tal razón el juicio clínico es el principal 
fundamento para su diagnóstico (Reynoso 
et al., 2017). Por lo que muchas veces 
en el diagnóstico de TEA no se da gran 
importancia a la evaluación y precisión 
por parte de los especialistas de las áreas 
neuropsicológicas (Villanueva-Bonilla 
et al., 2018). A nivel nacional se observa 
la ausencia de revisiones teóricas que 
busquen conocer el perfil ejecutivo del 
TEA o den una aproximación de éste. Bajo 
este contexto resulta se tuvo como objetivo 
realizar una revisión actualizada sobre el 
estado del arte acerca del desarrollo de 
las FE en el TEA.

Metodología

Se trata de una revisión teórica (Montero, 
& León, 2002). Para la realización de ésta, 
se tomaron 48 artículos de los últimos 
veinte años, en el idioma inglés y español, 
de diversos repositorios académicos.
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Desarrollo

Desde hace más de 20 años, las investi-
gaciones sobre el trastorno del espectro 
autista han ido incrementando, así como 
los casos de personas que presentaban 
dicha condición aumentaban con el 
tiempo. Para la década de 1990, los casos 
de personas con TEA ya eran objeto de 
interés y reconocimiento (Mulas et al., 
2010). Para poder entender de manera 
global, es importante saber que el TEA 
abarca un grupo de trastornos, los cuales 
presentan una sintomatología diversa, 
tanto en gravedad, como en la intensidad 
del mismo (Alcantud et al., 2016). Wing 
(1988) desarrolló la “Triada de Wing”, la 
cual describe tres características cardina-
les de este diagnóstico: la alteración en las 
relaciones sociales recíprocas, alteración 
en el lenguaje y la comunicación e inte-
reses y actividades repetitivas además de 
estereotipadas. Esta triada sería la base 
para conocer las características y sínto-
mas principales en las personas con este 
trastorno, siendo una constante desde el 
DSM-III (APA, 1980).

Desde el año 2014, el DSM-V describió 
para el diagnóstico del TEA dos sínto-
mas principales: comunicación social y 
las conductas e intereses restringidos; 
estos síntomas se dan en diversos contex-
tos y pueden conllevar a problemas en 
cuanto a la reciprocidad de sentimientos 
y emociones. Asimismo, hay dificultad 
en la comunicación verbal y no verbal, 
poco contacto visual, comportamientos 
repetitivos y restringidos en intereses y 
actividades; hay presencia de movimien-
tos y habla estereotipados y alteraciones 

en el procesamiento sensorial (olores, 
dolor, estímulos visuales, etc.). Estos 
síntomas deben presentarse en la persona 
desde la primera infancia para que pueda 
ser diagnosticado de manera eficaz, y 
además, dependen del grado de severidad 
del trastorno.

Conjuntamente a esto, hay quienes propo-
nen grados de severidad dentro del TEA. 
Existe el término “alto funcionamiento” 
para referirse a un grado menor de seve-
ridad, donde el individuo posee un coefi-
ciente intelectual igual o mayor a 85; sin 
embargo, posee características propias 
del trastorno, aunque en algunos casos 
podrían presentar ansiedad, depresión, 
baja autoestima, aislamiento por las habi-
lidades cognitivas que los caracterizan 
y problemas notorios en la tarea social 
(McCrimmon et al., 2014).

El desempeño de estas tareas sociales se 
relacionaría a su vez con el desempeño de 
las FE, las cuales serán pieza clave para 
una adaptación exitosa en el individuo 
(Seijas, 2015). La reciprocidad social y 
déficits en cuanto a la comunicación, 
estarían asociados con la memoria de 
trabajo, planificación y flexibilidad (Blijd-
Hoogewys et al., 2014).

Tomando en cuenta que las características 
diagnósticas del TEA, y las alteraciones 
neurológicas repercuten directamente 
en el rendimiento de carácter neuropsi-
cológico (González et al., 2016), se puede 
hacer hincapié en la importancia de rela-
cionar los síntomas de este trastorno, y las 
funciones ejecutivas que se ven afectadas. 
Un ejemplo de ello es lo propuesto por 
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González y sus colaboradores quienes, 
en 2016, indicaron que una de las funcio-
nes ejecutivas que se ve más afectada 
es la flexibilidad mental, lo cual estaría 
relacionado a la sintomatología compor-
tamientos estereotipados y cambios de 
rutina propios de esta condición.

Neuropsicología del autismo

En el estudio de Wing (1988) se mencio-
nan áreas del cerebro, sin especificar 
cuáles, que podrían estar relacionadas 
entre sí, especialmente las que se encar-
gaban de la comunicación verbal y no 
verbal, coordinación motriz y la interac-
ción social, las cuales estarían asociadas 
a las disfunciones ejecutivas del TEA. 
Es a partir de estudios actuales, que se 
descubre la existencia de alteraciones 
en la corteza frontal principalmente, y 
en la corteza temporal, haciendo que, 
en muchos casos se dé una pobre plani-
ficación de conductas complejas. «El 
común denominador de las funciones 
cognitivas que cumple la corteza frontal 
es la selección, la planificación y la ejecu-
ción del comportamiento apropiado, 
sobre todo en los contextos sociales» 
(Purves et al., 2016, p. 603). Asimismo, 
se encuentra un tamaño reducido del 
cuerpo calloso y alteraciones tanto en 
el tronco cerebral como en los ganglios 
basales (Bravo, & Hernández, 2010). 
Según estos autores, lo ya antes mencio-
nado y otras alteraciones neurológicas, 
van a tener una repercusión mayor en 
el desarrollo neuropsicológico, espe-
cialmente en la atención, memoria, 
lenguaje, habilidades visuoespaciales 
y las funciones ejecutivas.

La atención en los individuos con TEA 
se ve afectada en cuanto a la atención 
selectiva, lo cual limita la flexibilidad y la 
atención conjunta, y esto podría estar rela-
cionado con la cognición social. En el caso 
de la memoria, las personas con autismo 
trabajan en base a una «ruta de memo-
ria clásicamente condicionada» (Bravo, 
& Hernández, 2010, p. 308); aunque la 
memoria semántica presenta menores 
déficits. Como se ha visto líneas arriba, las 
personas que padecen de un TEA tienen 
alteraciones en el lenguaje, y dependiendo 
de su gravedad, pueden presentar ecolalia, 
ausencia de lenguaje figurativo y proble-
mas presentes en el lenguaje expresivo; lo 
que, se vería relacionado con dificultades 
en la atención. Por otro lado, tomando 
en cuenta las habilidades visoespacia-
les, estas personas presentan una mayor 
activación en la corteza visual primaria, 
habilidad visoconstructiva; aunque, en 
caso deban manipular la información, 
es un reto para la persona con TEA, ya 
que no existe una buena planificación ni 
flexibilidad cognitiva.

Dentro de las funciones neuropsico-
lógicas estudiadas en esta población, 
son las funciones ejecutivas las que han 
captado mayor atención con relación al 
TEA (Demetriou et al., 2018; Happé et 
al., 2005; Rasch et al., 2014). Sin embargo, 
el rol de las funciones ejecutivas en el 
TEA aún no queda del todo claro, ya sea 
por la falta de un perfil que explique su 
presencia y disfunción (Demetriou et 
al., 2018), o por la amplia variedad de 
trastornos que existen como el TDAH, 
síndrome de Tourette, dislexia, entre 
otros; los cuales explican algunas de 
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estas disfunciones halladas (Happé et 
al., 2006; Panerai et al., 2014).

Las FE pueden ser entendidas como capa-
cidades o estrategias necesarias para la 
correcta planificación y formulación de 
objetivos, lo cual va a optimizar el rendi-
miento mental de la persona (Bravo, & 
Hernández, 2010). Asimismo, son proce-
sos que influyen en el control de acciones 
y pensamientos (Talero-Gutiérrez et al., 
2015). Dentro de la literatura acerca de las 
FE más notorias y, en este caso, relacio-
nadas al TEA, son cinco las que tienden a 
verse afectadas: memoria de trabajo, flexi-
bilidad cognitiva, planificación, inhibición 
de respuesta y fluidez verbal y de diseño 
(Bravo, & Hernández, 2010; Demetriou et 
al., 2018; Talero-Gutiérrez et al., 2015; Van 
Eylen et al., 2015). El autocontrol también es 
considerado una FE que se ve afectada ante 
la presencia de un TEA (Blijd-Hoogewys 
et al., 2014); aunque, no se mencionará en 
el estudio. Al haber un daño prefrontal, 
las acciones y comportamientos de una 
persona con TEA no pueden ser totalmente 
regulados por las FE, tema que ha sido 
estudiado y desarrollado durante varios 
años. Las personas diagnosticadas con un 
TEA generalmente tendrán déficits en las 
funciones ejecutivas, especialmente en la 
flexibilidad cognitiva y el planeamiento 
(Blijd-Hoogewys et al., 2014). Sin embargo, 
en caso de personas con TEA de alto funcio-
namiento, existen estudios que comprueban 
un mejor funcionamiento en la corteza 
prefrontal, orbitofrontal y parietal durante 
la evaluación de FE (Schmitz et al., 2006). 
Aunque el tema tratado es de interés inves-
tigativo, no se ha establecido un perfil que 
pueda explicar en su totalidad la disfunción 

ejecutiva en personas con TEA (Demetriou 
et al., 2018); no obstante, existen distintas 
investigaciones de habla inglesa que expli-
can el rol de las funciones ejecutivas en 
dicho trastorno, así como una explicación 
neuropsicológica y neuroanatómica acerca 
del mismo objeto de estudio.

Como resultado de diversas investigaciones 
en personas con TEA, se ha encontrado 
diferencias neurobiológicas importantes, en 
las cuales se dilucidan alteraciones tanto en 
la estructura, como en el funcionamiento: 
«Se ha hallado cambios en el volumen global 
y de áreas específicas del cerebro (...) al 
igual que una actividad anormal de diversos 
circuitos cerebrales asociados a funcio-
nes cognoscitivas y emocionales» (Yáñez, 
2016, p. 65). Las conexiones funcionales se 
encuentran disminuidas sobre todo en las 
áreas corticales, particularmente, el área 
frontal (e.g. córtex prefrontal dorsolateral 
[CPFDL], región ventrolateral derecha), 
además de los ganglios basales, los cuales 
modulan aspectos motores y no motores 
del comportamiento (Bravo, & Hernández, 
2010; Purves et al., 2016; Yáñez, 2016).

En cuanto al desempeño de las funciones 
ejecutivas en el TEA, los autores revisados 
coinciden en que existen alteraciones en 
cinco principales de ellas (Happé et al., 2006; 
Bravo, & Hernández, 2010; Blijd-Hoogewys 
et al., 2014; Talero-Gutiérrez et al., 2015; Van 
Eylen et al., 2015; Demetriou et al., 2018).

Memoria de trabajo

La memoria puede dividirse tanto por el 
tipo de recuerdo como por el tiempo de 
eficacia. La memoria de trabajo pertenece 
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a la categoría temporal, pues mantiene 
la información por algunos segundos o 
minutos, de tal forma que se concrete una 
tarea específica que, una vez completada, 
la información quedará en el olvido; sin 
embargo, a pesar del carácter limitado de 
la memoria de trabajo, los datos apren-
didos pueden ser activados a partir de la 
repetición de los mismos y es así como 
se consolidará información, pasando de 
ser una memoria de corto plazo a una 
de largo plazo (Purves et al., 2016). Es 
fundamental para llevar a cabo tareas 
que permitan solucionar problemas, por 
lo que es necesario «atender, recordar y 
actuar de forma simultánea con la infor-
mación retenida» (Bravo, & Hernández, 
2010, p. 309).

En las personas con TEA, se evidencia 
una alteración en el procesamiento de la 
información, lo cual se observa neuroa-
natómicamente en la reducción de la acti-
vidad en el CPFDL cuando se hace uso de 
la memoria de trabajo, pues dicha región, 
es clave para un desempeño adecuado en 
las FE (Afifi, & Bergman, 2006; Bravo, & 
Hernández, 2010; Sigman et al., 2006; 
Volkmar et al., 2005).

Flexibilidad cognitiva

Cuando las personas se enfrentan a situa-
ciones nuevas, en las cuales se debe actuar 
acorde al contexto y las demandas del 
mismo, el pensamiento cambia, es decir, 
se adapta gracias a la flexibilidad cognitiva 
que poseen. Aparentemente, la flexibi-
lidad cognitiva, es resultado de la inte-
gración en el giro cingulado izquierdo, 
además del área dorsolateral izquierda 

(Martín et al. 2010). Esta capacidad, se ve 
alterada en los pacientes con TEA, hacién-
dose visible en las conductas estereoti-
padas propias y perseveraciones propias 
del trastorno (Bravo & Hernández, 2010).

Planificación

Para concretar una tarea o un conjunto 
de tareas que conlleven a la consecución 
de una meta, se necesita determinar los 
pasos a seguir, así como, todas las herra-
mientas pertinentes que permitan lograr 
el objetivo, para lo cual, se debe tener 
en cuenta que pueden surgir cambios 
que requieran una adaptación (Bravo, & 
Hernández, 2010). La planificación, es 
una función que precisa de la memoria, 
pues se debe retener cierta información 
que guiará a la conducta hacia un objetivo 
en concreto; tal procesamiento tiene lugar 
en el lóbulo frontal, específicamente en la 
CPFDL; por lo que, la alteración observada 
en esa región en las personas con TEA, 
provocará perseveración e incapacidad 
de planificación (Afifi, & Bergman, 2006; 
Purves et al., 2016).

Inhibición de respuesta

Se trata de la «capacidad para frenar 
y/o retirar una respuesta saliente o en 
marcha, no memorizar información rele-
vante, inhibir interferencias mediadas 
por eventos previos y reducir la distrac-
ción» (Bravo, & Hernández, 2010, p. 309). 
Anatómicamente, se observa una activi-
dad en el córtex prefrontal, específica-
mente en la región ventrolateral derecha 
(Martín et al., 2010; Papazian et al., 2006). 
Yáñez (2016) refiere que en esta condición 
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la falta de inhibición de una conducta no 
permitirá eliminar respuestas impulsi-
vas que consecuentemente repercutirán 
en la labor a realizar; por tanto, activan 
conductas disruptivas, que alterarán su 
desenvolvimiento en un contexto social.

Fluidez verbal y de diseño

Son capacidades que generan respues-
tas adecuadas respecto a un estímulo 
determinado, tomando en cuenta el 
tiempo empleado en el proceso (Bravo, 
& Hernández, 2010). Requieren de la 
activación de varios procesos cogniti-
vos, tales como: «velocidad de procesa-
miento, conocimiento de vocabulario, 
memoria semántica, memoria de trabajo, 
inhibición y atención sostenida» (Martín 
et al., 2010, p. 51). Estudios demuestran 
que la base neuroanatómica de la flui-
dez verbal es la CPFDL, incluso podría 
hablarse de una asimetría cerebral, en 
donde la CPFDL izquierda se encarga de 
la fluidez antes mencionada, mientras 
que la CPFDL derecha se encarga de la 
fluidez de diseño (Lezak, 1995; Martín 
et al., 2010). Sin embargo, los autores 
revisados no concluyen si la alteración 
en el TEA, es principalmente verbal o de 
diseño; ya que dependen de las tareas con 
las que han sido valoradas; además de la 
edad y el grado de funcionalidad (Bravo 
& Hernández, 2010; Talero-Gutiérrez et 
al., 2015).

Estudios empíricos sobre FE y TEA

A raíz de numerosas investigaciones, se 
ha demostrado que, los niños con TEA 
presentan alteraciones en las FE, sobre 

todo en las habilidades características 
de esta condición como, por ejemplo, la 
capacidad de planificación, memoria de 
trabajo, flexibilidad cognitiva y control 
inhibitorio (Pellicano, 2012; Talero-
Gutiérrez et al., 2012; Talero-Gutiérrez 
et al., 2015).

Se considera, que la alteración de las FE, 
forma parte del constructo fundamen-
tal del TEA; puesto que, se observa un 
impedimento al momento de afrontar 
nuevas situaciones y a la vez, generar y/o 
planificar estrategias para hacerles frente; 
cuestión que se relaciona directamente 
con la perseveración y relaciones inter-
personales (Martos-Pérez, & Paula-Pérez, 
2011; Ozonoff et al., 1991; Pellicano, 2012).

Se observa controversia sobre los resulta-
dos de los diversos estudios revisados. En 
el 2015, Talero-Gutiérrez et al., realizaron 
un estudio en Colombia, el cual evidencia 
que de 15 niños con TEA que conforma-
ban inicialmente la muestra, solo ocho 
pudieron ser evaluados, dado que los siete 
restantes presentaban dificultades cogni-
tivas y lingüísticas. Los resultados que se 
obtuvieron, fueron positivos respecto a 
las habilidades gráficas; sin embargo, los 
puntajes fueron descendiendo en la parte 
de fluidez verbal y flexibilidad cognitiva, 
así como también en las tareas de planea-
ción, dado que los niños, no siguieron 
las indicaciones, pues si bien lograron 
el objetivo, no se pudo tomar en cuenta 
los resultados dado que los pasos a seguir 
no fueron los apropiados en la adminis-
tración y aplicación de la prueba; estos 
resultados se contrasta con la alteración 
de ciertas funciones ejecutivas, en este 
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caso, la flexibilidad cognitiva y planeación 
(Happé et al., 2006; Talero-Gutiérrez et 
al., 2015).

En un estudio realizado en Estados 
Unidos, se evaluó específicamente la 
inhibición de respuesta en niños con 
TEA, en donde se observó que se les 
dificulta la supresión de información 
respecto a distractores visuales, además 
de la inhibición de respuestas (Christ 
et al., 2011); lo cual coincidió con lo 
planteado por Blijd-Hoogewys et al. 
(2014), quienes estudiaron el perfil 
ejecutivo en 127 niños holandeses con 
TEA, obteniendo como resultado la exis-
tencia de una baja flexibilidad cognitiva, 
además de otras FE que se vieron afec-
tadas (memoria de trabajo, inhibición 
de respuesta, planeación).

En los estudios anteriores, no se mencio-
nan la relación o influencia que tienen 
las FE en las habilidades sociales; sin 
embargo, a raíz de una investigación, se 
llegó a la conclusión que están relacio-
nadas indistintamente a la severidad del 
TEA (Leung et al., 2016). Por otro lado, 
Talero-Gutiérrez et al. (2015), refieren 
que los resultados de su estudio, no 
están relacionados con la edad de los 
participantes, sino más bien con la seve-
ridad del cuadro, por lo cual afirman que 
«a mayor severidad, menor flexibilidad 
cognitiva, mayor perseveración y más 
compromiso de la memoria de trabajo» 
(p. 250).

Asimismo, se examinó a pacientes de alto 
funcionamiento con TEA, en donde se 
dilucida una alteración en la inhibición de 

respuesta y flexibilidad, separadamente de 
su funcionamiento cognitivo, concluyendo 
así que «la deficiencia en las FE, juega un 
papel fundamental en la explicación de 
déficits cognitivos en individuos con TEA» 
(Pooragha et al., 2013, p. 312).

Respecto a la memoria de trabajo, se 
observa que los niños y adolescentes con 
TEA, a diferencia de los participantes 
neurotípicos, obtuvieron resultados nega-
tivos; lo cual se puede explicar a partir del 
desarrollo de ciertas FE en relación a la 
edad de la muestra, en este caso, en los 
adolescentes con TEA se observa en los 
cambios propios de su desarrollo, cuestión 
que influye en un bajo desempeño de las 
FE (Demetriou et al., 2018).

Respecto a la fluidez verbal y de diseño, 
Bravo y Hernández (2010) señalan que la 
fluidez no verbal, semántica y fonética en 
niños con TEA de alto funcionamiento, 
están muy desarrolladas y conservadas, 
excepto por la última, que se ve alterada 
en los adultos con el mismo diagnóstico 
(Bravo, & Hernández, 2010). No obstante, 
en otro estudio, se dilucida que la muestra 
con TEA, en las tareas de fluidez verbal 
y no verbal, obtuvo un bajo desempeño 
(Geurts et al., 2004).

Las alteraciones de las FE, no pertene-
cen únicamente al TEA, puesto que se 
puede observar déficits debido a múlti-
ples enfermedades, así como lesiones, o 
trastornos como el TDAH, no obstante, 
dichas alteraciones, han de tomarse en 
cuenta en la evaluación para la detección 
temprana del TEA (Talero-Gutiérrez et 
al., 2015).
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Discusión

A partir de la revisión realizada podemos 
concluir alteración de las FE, forma parte 
del constructo fundamental del TEA, ya que 
la sintomatología presentada en el DSM-V 
y en especial la triada de Wing, estaría 
explicada en por la alteración en el desem-
peño ejecutivo del individuo (Aguaded 
& Almeida, 2016; Bravo, & Hernández, 
2010; Etchepareborda, 2005; Norguera, & 
Hernández, 2020; Talero-Gutiérrez et al., 
2015; Van Eylen et al., 2015;). Pese a que coin-
cidimos con lo planteado por Demetriou et 
al. (2018), quienes indican que aún no se ha 
planteado un perfil neuropsicológico el cual 
pueda responder completamente a estas 
alteraciones; se propone ciertas caracte-
rísticas que podrían ser base para estudios 
que profundicen en un perfil disejecutivo 
característico del TEA. La alteración se 
observa, principalmente, en cinco funciones 
ejecutivas: memoria de trabajo, flexibili-
dad cognitiva, planificación, inhibición de 
respuesta, fluidez verbal y fluidez de diseño 
(Bravo, & Hernández, 2010; Demetriou et 
al., 2018; Talero-Gutiérrez et al., 2015; Van 
Eylen et al., 2015).

La alteración en el procesamiento senso-
rial explicaría la alteración principalmente 
de la memoria de trabajo y de la planifica-
ción de tareas. En la primera se observaría 
que la información que está siendo acti-
vamente almacenada se muestra alterada, 
por lo que muchas veces no se logrará 
concretar el objetivo deseado (Afifi, & 
Bergman, 2006; Bravo, & Hernández, 2010; 
Sigman et al., 2006; Volkmar et al., 2005). 
Mientras que la planificación, la cual 
requiere de la guía del almacenamiento 

previo, también se verá afectada (Afifi, & 
Bergman, 2006; Purves et al., 2016). Por 
otro lado, la flexibilidad cognitiva y la 
inhibición de la respuesta, se verán afec-
tadas, por la alteración en la integración 
de los estímulos requeridos para que el 
pensamiento busque alternativas y frene 
respuestas salientes (Martín et al., 2010). 
Se observa de igual manera un adecuado 
desempeño en la fluidez verbal y de diseño 
(Bravo, & Hernández, 2010; Martín et al., 
2010; Talero-Gutiérrez et al., 2015)

Respecto a los estudios empíricos revisa-
dos podemos mencionar que hay contro-
versia sobre el desempeño de ciertas FE 
como fluidez verbal, flexibilidad cogni-
tivas y planeación, ya que para algunos 
autores esas estarían alteradas, mientras 
que para otros no (Happé et al., 2006; 
Talero-Gutiérrez et al., 2015). La disfun-
ción ejecutiva tendría una base anató-
mica explicada por el daño en el córtex y 
los lóbulos prefrontales, la disminución 
del cuerpo calloso, disminución en la 
actividad del CPFDL, alteraciones de 
los ganglios basales, neuronas espejo y 
tronco cerebral (Bravo, & Hernández, 
2010; Sigman et al., 2006; Volkmar et 
al., 2005)

Se sugiere que en futuras investigaciones 
se pueda concretar un perfil ejecutivo 
del trastorno del espectro autista, ya que 
éste, cumple un papel fundamental en la 
comprensión de los déficits cognitivos 
(Pooragha et al., 2013); además de que 
es fundamental para el diagnóstico y su 
atención primaria. De igual modo, se debe 
profundizar en la relación entre las FE y 
las habilidades sociales; considerando la 
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variabilidad según el grado de severidad 
de los pacientes con TEA (Leung et al., 
2016). Como se mencionó a lo largo de 
este artículo son muy pocos los estu-
dios en el Perú y Sudamérica, dirigidos a 
recoger información sobre el desempeño 
ejecutivo de individuos con TEA, por lo 
que se debería generar mayor literatura 
en torno a la temática expuesta.
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