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Contribucién a la validacion del cuestionario BAPQ y
exploracién del Fenotipo Ampliado del Autismo en padres

de ninos/adolescentes TEA.

Resumen

El Fenotipo Ampliado del Autismo (BAP por sus siglas en inglés) refiere a una serie
de rasgos clinicos de los Trastornos del Espectro Autista, presentes en familiares de
primer grado y poblacién en general. En el presente trabajo se contribuyd con su
traduccion y con la validacion convergente con el Autism Quotient (AQ).
Adicionalmente se exploraron los BAP en 30 padres de nifios/adolescentes con TEA
y sin TEA y se estudid la confiabilidad de ambos instrumentos. Se encontraron
evidencias que apoyan una confiabilidad aceptable y una validez convergente buena

entre ambos instrumentos.
Palabras clave: Autismo, BAP, edad paterna, validez convergente BAPQ, AQ.
Introduccién

Los trastornos del espectro autista (TEA) refieren a varios trastornos en el
neurodesarrollo, con distintos niveles de severidad, que se caracterizan por
diferencias cualitativas en la comunicacién verbal y no verbal, la interaccién social
disminuida, intereses restringidos, comportamientos repetitivos, inflexibilidad en las
situaciones sociales y grandes desafios sensoriales y cognitivos (American
Psychiatric Association, 2013) La prevalencia global de los TEA esta alcanzando
valores elevados; segun datos publicados por el Centro para el Control y Prevencion
de Enfermedades de Estados Unidos (CDC) y la Red de Monitoreo y Alarma del
Autismo (ADDM Network'), la prevalencia del autismo en Estados Unidos se

incrementd de 1 nifio en 150, en los anos 2000 a 1 cada 31 en el 2022 (Shaw et al.,

" La Red de Vigilancia del Autismo y las Discapacidades del Desarrollo o ADDM por sus siglas en
inglés, es un programa de la CDC, que busca recolectar datos sobre Autismo y otros trastornos del
neurodesarrollo.



2025). Las estadisticas también nos muestran que los TEA son 3 a 4 veces mas
comun en hombres que en mujeres (Shaw et al., 2025) lo que sugiere que el sexo

es un factor relevante en los Trastornos del Espectro Autista.

Si bien en los comienzos del autismo como entidad diagnéstica, se consideraba una
enfermedad de origen ambiental, el avance del entendimiento del rol de la genética,
modificé esa concepcidn (Rylaarsdam et al. 2019). Estudios con gemelos
monocigoticos mostraron una incidencia 50 veces mayor en los hermanos gemelos
que en la poblacién general (Folstein, S., & Rutter, M., 1977). Estudios sobre la
incidencia de TEA en hermanos completos (10.1%), medio-hermanos maternos
(4.8%) y paternos (2.3%) son consistentes con los estudios previos y muestran un
patrén decreciente segun el grado de parentesco que respalda fuertemente la

contribucion genética al TEA (Constantino et al., 2010; Risch et al., 2014).

Segun el DSM V, los TEA pueden ser clasificados en tres niveles de severidad,
dependiendo del nivel de apoyo que requieran (APA, 2013): Nivel 1: requiere apoyo;
Nivel 2: requiere apoyo sustancial, y Nivel 3: requiere apoyo muy sustancial. En este
sentido, las personas en Nivel 1 pueden lograr vidas relativamente auténomas, con
algunas dificultades en la comunicacion e interaccion social, mientras que personas
en Nivel 3 pueden ser totalmente dependientes de los cuidados y no desarrollar
comunicacion verbal basica. Esto supone un abanico enorme de situaciones con
necesidades especificas para cada individuo. Las dificultades observadas pueden
generar grandes barreras para la integracion de las personas con TEA en los

ambitos escolar, laboral y comunitarios en general.

El concepto de Fenotipo Ampliado del Autismo (Broad Autism Phenotype, BAP),
originalmente propuesto por Piven y colaboradores, busca agrupar rasgos
subclinicos de los TEA, como son las dificultades sociales, rigidez cognitiva o
sociocognitiva (falta de flexibilidad antes diferentes situaciones sociales) y
preferencias por rutinas fijas, que se observan en familiares de primer grado de
personas con TEA sin alcanzar el umbral diagnéstico (Piven et al., 1997). EI BAP se
distribuye en un continuo que incluye caracteristicas como intereses restringidos,
desempeno visoespacial atipico, reduccion en la reciprocidad de la mirada y
dificultades en el reconocimiento de rostros (Baron-Cohen et al., 2001; Constantino

& Todd, 2003; Wainer et al., 2011). Algunos estudios han identificado una mayor



prevalencia de estos rasgos en padres varones (Losh et al.,2008; Sasson et al.
2013) estos rasgos subclinicos, también estan presentes en la poblacion en general
(Baron-Cohen et al. 2001).

Asi, algunos estudios recientes sugieren que los rasgos del BAP se distribuyen de
forma continua en la poblacion general (Wainer et al. 2011), incluyendo intereses y
pasatiempos restringidos y repetitivos (Baron-Cohen et al. 2001), desempefio
visoespacial y cognitivo atipico (Grinter et al. 2009), reduccién en la reciprocidad de
la mirada (Chen y Yoon 2011), percepcién anormal del habla (Stewart y Ota 2008),
asi como dificultades en el reconocimiento de rostros y lenguaje corporal (Ingersoll
2010). Es importante sefalar que los estudios centrados exclusivamente en padres
varones son escasos Yy tienen el potencial de ayudar a comprender mejor las
trayectorias del desarrollo y parte de la etiologia de los trastornos del espectro
autista. Mejorar la comprension del BAP puede contribuir a comprender en qué
areas de los BAP hay mayores desafios, permitiendo que las familias puedan

focalizar los esfuerzos en esas areas.

El Broad Autism Phenotype Questionnaire (BAPQ) o Cuestionario del Fenotipo
Ampliado del Autismo (Hurley, R. et al., 2007) es un cuestionario de escala likert,
estandarizado desarrollado a efectos de detectar los rasgos del BAP en familiares

de primer grado de personas con autismo.

Existe una traduccion al espafol del BAPQ (Godoy-Giménez, M. et al., .2018). Sin
embargo, entendemos que la traduccidon puede ser mejorada. Por esta razon, este

trabajo se propone contribuir en la traduccion y validacion de esta herramienta.

El Autism Quotient (AQ) o Coeficiente de Autismo (Baron-Cohen et al., 2001) es un
cuestionario estandarizado que fue desarrollado como herramienta para medir

rasgos asociados con el espectro autista en adultos con inteligencia normal.

Varias investigaciones han explorado las bases genéticas del autismo con valores
de heredabilidad altos (Genovese & Butler 2023).

Algunos estudios apuntan a una mayor contribucién de la herencia genética paterna

en la probabilidad de desarrollar TEA (por €j. Brandler, Antaki, Gujral et al., 2018), lo



que motiva que este estudio se centre en la linea paterna. La linea masculina es
particularmente relevante debido a la continua replicacion del ADN en la linea
germinal en las gbénadas, lo que aumenta la probabilidad de mutaciones de novo a
medida que aumenta la edad paterna (Kong et al., 2012). Segun el mismo estudio,
la variacion en el ratio de mutaciones esta determinada por la edad de la
concepcion. Se presentan un promedio de dos mutaciones por aio, aumentando asi
la posibilidad de mayores mutaciones a medida que avanza la edad de los padres.
La edad paterna como un factor de riesgo significativo también es mencionado por
Francioli (Francioli et al., 2015), lo que lleva a pensar en la edad de los padres al

nacer sus hijos como un dato fundamental.

Estudiar las caracteristicas subclinicas de los trastornos del espectro autista puede
contribuir al desarrollo de herramientas de screening para identificar familias en
riesgo. Comprender como se relacionan estos rasgos con otros factores puede
aportar informacion para el disefio de politicas publicas. La ausencia de datos
locales sobre el BAP vy la falta de herramientas validadas dificultan la efectividad de
las intervenciones y el apoyo familiar. El estudio también pretende contribuir en la
generacion de conocimiento local que aporte sobre la comprension de los TEA vy el

BAP en la poblacion uruguaya.

El objetivo general que se plantea en el trabajo es contribuir a la validacién del
cuestionario BAPQ en poblacién uruguaya y realizar una evaluaciéon primaria de

eventuales diferencias en el BAP en padres TEA y NT.

Los objetivos especificos son, primero adaptar el BAPQ al espafiol local, ajustando
la versidn existente en espafiol ibérico. Segundo, estudiar la validez convergente
entre BAPQ vy Autism Quotient (AQ). Tercero, comparar resultados en los
cuestionarios entre el grupo de padres TEA y el grupo de padres NT y explorar

diferencias entre ambos grupos.

Metodologia.

Participantes



Treinta padres varones, con edades comprendidas entre 33 y 55 anos, participaron
de este estudio. La muestra estuvo conformada por 15 padres de
nifios/adolescentes con diagndstico TEA (Mdn: 43 afios; IQR: 11 afios) y 15 padres
de hijos neurotipicos (NT) (Mdn: 41 afos; IQR: 3.5 anos). Los datos
sociodemograficos se presentan en la Tabla 1. Aunque el tamafio de la muestra es
moderado, consideramos que este tamafio muestral es adecuado para una

exploracion inicial y podria revelar diferencias en la expresién de rasgos del BAP.

La muestra fue tomada de forma incidental y a través de una estrategia de bola de
nieve. Se establecieron contactos con algunos profesionales que trabajan con
nifos/as con TEA, quienes proporcionaron algunos contactos de padres como punto
de partida. También se establecié contacto con la Agrupacion de Padres Aletea y se
hizo circular la propuesta de la investigacion entre sus asociados. Se establecio
contacto, ademas, con la Escuela de Futbol “Pateando Mitos” que desarrolla sus
actividades en el Carlitos Prado Baby Futbol Club en la zona de Paso de las
Duranas en Montevideo. Los participantes fueron principalmente padres de la zona
céntrica de Montevideo, Maldonado y Rocha. Por ultimo, se establecié contacto
informal con centros de equinoterapia en Rocha y Lascano, que también
transmitieron a los usuarios del servicio la informacién de contacto del autor. En
relacion con los datos de padres de nifos y adolescentes NT, las encuestas se
realizaron en la via publica sobre los ingresos o salidas de la Escuela Republica de
Haiti en el Barrio Sur, la Escuela Republica de Guatemala en el Buceo y Los

Colegios Elbio Fernandez y Seminario en el centro de Montevideo.

Fueron excluidos de esta investigacion personas con diagnosticos de: dificultades
de aprendizaje, depresion, trastornos de ansiedad, trastornos del habla, trastornos
auditivos y epilepsia, tomando en cuenta que en esos casos podrian requerir
diagnodsticos diferenciales con los rasgos subclinicos del autismo. Esta ultima
informacion se relevo a través de un breve cuestionario sociodemografico, en el cual

también se recabaron datos de edad, nivel educativo y datos del hogar.

Procedimiento



Todos los cuestionarios fueron recolectados de manera personal por parte del autor,
quedando descartada la posibilidad de utilizar medios digitales, que si bien tienen la
promesa de alcanzar un mayor numero de participantes, disminuye la posibilidad de
control sobre las condiciones en las que se llenan los formularios, con el riesgo de

disminuir la calidad o fiabilidad de los datos obtenidos.

A cada participante se le entregd una hoja de informacion con los datos de la
investigacion, titulo, docente encargado, numeros en el MSP y numero de registro
en el comité de ética de Facultad de Psicologia, las hojas del consentimiento
informado en dos vias, otro pequefno cuestionario sociodemografico, y finalmente el
BAPQ vy el AQ.

El cuestionario socio demografico se estructuré6 en dos partes. Primero datos del
hogar como estaba constituido, el numero de hijos con y sin diagndstico de TEA y
qué hijo (primero, segundo, etc.) tenia el diagndstico de TEA, dejando un espacio
para comentarios. Segundo, datos personales como la fecha de nacimiento, maximo
nivel educativo alcanzado y las preguntas del criterio de exclusion sobre
enfermedades mentales, epilepsia, trastornos en el habla, auditivos, de aprendizaje,
trastornos depresivos o ansiedad. Adicionalmente se solicitdé a cada participante la
fecha de nacimiento de su hijo/a y poder asi obtener la edad en la que fue gestado

el nifo/a.

Para evitar sesgos en las respuestas, los cuestionarios BAPQ y AQ fueron
presentados como “Cuestionario de Personalidad y Preferencias A" y "Cuestionario
de Personalidad y Preferencias B" (BAPQ y AQ respectivamente). Los cuestionarios
fueron presentados siguiendo las instrucciones de los autores: se solicitdé a los
participantes que llenaran los formularios haciendo referencia a interacciones en
general, no a situaciones especificas, en algunas preguntas se especifica que
refiere a interacciones con conocidos no amigos intimos ni pareja. También se les
indicd que todas las preguntas debian ser respondidas, buscando la opcién que mas

se ajusta a su autopercepcion.



Se administré primero el BAPQ y seguido el AQ a todos los participantes a efectos
de poder contribuir con la validacion convergente de ambos en poblacion uruguaya
y a su vez poder contar con datos de las diferentes sub escalas que cada uno
explora. Una vez respondido cada cuestionario, se chequeaba que estuvieran todos
los items respondidos y se guardaban en un sobre individual, identificado con el

numero de participante.

Instrumentos

Broad Autism Phenotype Questionnaire (BAPQ) o Cuestionario del Fenotipo

Ampliado del Autismo.

El BAPQ (Hurley, R. et al., 2007) es un cuestionario de 36 items desarrollado a
efectos de detectar los rasgos del BAP en familiares de primer grado de personas
con autismo. Si bien existe una version en espariol del BAPQ (Godoy-Giménez,et
al.,, 2018) esta, esta adaptada al espafol ibérico, no contempla las diferencias
significativas con el el espafol en el rio de la plata. Por esto se realiz6 la traduccion
de la version original en inglés contando previamente con la aprobacién por parte de

los autores del cuestionario original.

El BAPQ esta compuesto por 36 items organizados en tres sub escalas de 12 items,
cada una. Estas subescalas reflejan retraccion social, comportamientos repetitivos y
la pragmatica del lenguaje. Cada sub escala esta relacionada con los rasgos
fenotipicos de los TEA propuestos originalmente (Hurley, et al., 2006). A su vez
corresponden con las areas relevantes en la descripciéon de los TEA en los DSM IV
y V, a saber, personalidad distante o retraida (dificultades en la interaccion social),
rigidez socio-cognitiva (conductas repetitivas) y dificultades en el lenguaje
pragmatico (comunicacion). Los autores proponen dos versiones del cuestionario,
una reportada por terceros y otra en base al autorreporte. En este estudio se utilizd
la version del BAPQ autoadministrada. Se presenta la lista de 36 items seguidos y
se les pide que marquen con un circulo la opcién que mejor describe que tan a

menudo esa frase se aplica a ellos.



El BAPQ se responde utilizando una escala tipo Likert de 6 opciones, es decir no
admite respuestas con efecto neutro y fuerza elegir por encima o por debajo del
neutro. Los niveles de respuesta son los siguientes: Muy rara vez (1). Rara vez (2),
de vez en cuando (3), Algo seguido (4), seguido (5) y muy seguido (6). Los items 1,
5,9, 12, 16, 18, 23, 25, 27, 28, 31 y 36, refieren a la subescala de personalidad
retraida (aloofness); a la rigidez corresponden los items 3, 6, 8, 13, 15, 19, 22, 24,
26, 30, 33 y 35; los items 2, 4, 7, 10, 11, 14, 17, 20, 21, 29, 32 y 34 a la subescala

de problemas con el lenguaje pragmatico.

Hay 15 items que se puntuan de forma inversa (1,3, 7, 9, 12, 15, 16, 19, 21, 23, 25,
28, 30, 34 y 36) redactadas de forma tal que tienen sentido inverso a la hora de

identificar rasgos del BAP.
Coeficiente de Autismo (Autism Quotient, AQ).

El AQ o Autismo Quotient (Baron-Cohen et al., 2001) en espanol, coeficiente de
autismo, es un cuestionario estandarizado, autoadministrado, desarrollado como
herramienta para medir rasgos asociados con el espectro autista en adultos con
inteligencia normal (Baron-Cohen et al., 2001). Este cuestionario comprende 50
items repartidos en 10 preguntas en cada una de 5 areas de interés en la deteccién
de los TEA. El area de las llamadas habilidades sociales (items 1,11,13,15, 22, 36,
44, 45, 47, 48), imaginacion (items 3, 8, 14, 20, 21, 24, 40, 41, 42, 50) cambios en la
atencion (items 2, 4, 10, 16, 25, 32, 34, 37, 43, 46); atencién a detalles (items 5, 6,
9,12, 19, 23, 28, 29, 30, 49); y comunicacion (items 7, 17, 18, 26, 27, 31, 33, 35, 38,
39).

La puntuacion de las respuestas se basa en la nocién de la conducta o preferencia
“anormal o autista” (Baron-Cohen, S et al., 2001) descrita en cada uno de los items
del cuestionario. Cuando la frase de la pregunta describe bajas habilidades de
comunicacion, habilidades sociales pobres o deficientes, atencion excesiva a los
detalles, foco exagerado o dificultad para variar la atencion e imaginacion muy
restringida, refiere a una conducta o rasgo “atipica o autista” (Baron-Cohen et al.,

2001) Cada item debe ser respondido entre “Totalmente de acuerdo”, “Bastante de

acuerdo”, “Bastante en desacuerdo” y “Totalmente en desacuerdo”,



La versidon en espanol utilizada en este trabajo es la disponible en la pagina del
propio Autism Research Center de la Universidad de Cambridge AQ-S
(Baron-Cohen et al., 2001). Al igual que en el caso de BAPQ, a través de una escala
tipo Likert con un numero par de opciones de respuesta, se fuerza una respuesta
positiva o negativa hacia la presencia o no de rasgos de los TEA. El cuestionario
presenta un sistema de puntuacion inusual. Se asigna un punto a las opciones de
respuesta "Totalmente de acuerdo" y "bastante de acuerdo", mientras que las
opciones "Bastante en desacuerdo" y "Totalmente en desacuerdo" no suman
puntos. En definitiva, esta escala se presenta a los participantes como una escala

tipo Likert, pero finalmente se transforma en una escala dicotémica.

Al igual que en el BAPQ, en este cuestionario 50% de las preguntas estan
redactadas de forma tal que requieren ser revertidos los puntajes. Los items 3, 8,
10, 11, 14, 15,17, 24, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 34, 36, 37, 38, 40,44,47,48,49y

50, se puntuan de forma inversa.

Analisis de datos

Los datos fueron analizados utilizando Jamovi 2.6 (The jamovi project, 2024).
Adicionalmente a los formularios aplicados, a todos los participantes se les solicitd
informacion sobre el maximo nivel educativo alcanzado, desde primaria completa,
Secundaria, nivel técnico terciario, Licenciatura y maestria. Dentro de la categoria
“Nivel técnico terciario" se agruparon los egresados de la UTU, IPA, Talleres Don
Bosco y quienes declaren universidad incompleta. De esta forma se toman en
cuenta los afios de educacion formal recibido y no solamente las titulaciones
alcanzadas, evitando que estos queden agrupados con quienes finalizaron
secundaria. Adicionalmente a la edad del participante, se solicitd que indicaran la
edad de nacimiento del hijo con Tea o del hijo Mayor en caso de los padres de NT.
Pudiendo asi hacer analisis comparativos entre ambos grupos entre las edades de
nacimientos de sus hijos y sus posibles efectos. Adicionalmente a las medidas
descriptivas, también se realizaron algunas pruebas de correlacion (U de
Mann-Whitney) entre las edades de los padres en el momento de nacer el hijo TEA

o hijo mayor NT.



Tomando en cuenta que la muestra es acotada (N=30) es prudente asumir que
estamos trabajando con datos no paramétricos y por lo tanto que no cuentan con
una distribucion normal. Exceden al alcance de este estudio exploratorio la

indagacioén de la estructura factorial y el analisis factorial confirmatorio.

Si bien numerosos estudios arrojan buenos resultados de validez y confiabilidad del
BAPQ, respaldando diferencias esperadas entre familiares y no familiares TEA
(Hurley, R. et al., 2007; Ingersoll et al.,2011; Seidman et al., 2012), varias
investigaciones indican problemas con las estructura factorial del cuestionario
BAPQ, y en particular con algunas traducciones, especialmente hay inconvenientes
con la confiabilidad en algunas subescalas. (Godoy-Giménez, M. et al., 2018;
Lorenz, 2021).

Los analisis de confiabilidad se llevaron a cabo utilizando el coeficiente a de
Cronbach en cada uno de los cuestionarios y en las subescalas respectivas.
Adicionalmente se decidié realizar un analisis de mitades partidas para cada
formulario a efectos de robustecer las medidas de fiabilidad. Realizando una
comparacion entre items pares e impares de cada uno y la correlacion convergente
entre ambos grupos mediante una prueba Pearson y corrigiendo el resultado con la
ecuaciéon de Spearman-Brown para robustecer los resultados de confiabilidad por

consistencia interna.

Finalmente se realizaron pruebas U de Mann-Whitney entre ambos grupos de
padres a efectos de determinar si existian diferencias significativas entre las
direcciones de los valores de los resultados totales en cada cuestionario y testear la
validez convergente entre las versiones en espafol de ambos cuestionarios, con
poblacién uruguaya. Utilizamos esta herramienta asumiendo que los datos no se
distribuyen de manera normal y tomando en cuenta el numero acotado de la
muestra. Partiendo de una hipétesis que ambos grupos tienen una distribucidn

diferente.

Resultados



Un total de 30 participantes, 15 en cada grupo, terminaron conformando la muestra.
Seis formularios debieron ser descartados por encontrarse incompletos alguno de
los items de los cuestionarios. No existieron casos con diagnosticos dentro del

criterio de exclusion.

La tabla 1 muestra algunos datos sociodemograficos de los participantes.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de los participantes.

Grupo Mediana RIC

Edad 0 41 3.50
1 43 11.00
Edad al nacimiento primer hijo TEA/NT 0 e 8959
1 36 3.50

Grupo: Grupo al que pertenecen los padres (0: Padres de nifios/adolescentes neurotipicos; 1: Padres de
nifos/adolescentes con diagndstico TEA).

RIC: Rango intercuartil.

Consistencia interna y validez.

La confiabilidad para las escalas de ambos instrumentos y los diferentes subescalas
fue estimada a través del coeficientes de a de Cronbach (Tabla 2). Los valores de a

de Cronbach para la escala total fueron de 0.776 para BAPQ y 0.747 para el AQ.

Si bien la confiabilidad para los valores totales de ambos instrumentos arrojan
valores aceptables, estos valores disminuyen sensiblemente si los calculamos por

subescalas, en concordancia con algunos estudios.



Tabla 2 Confiabilidad de las subescalas de los cuestionarios BAPQ y AQ.

Alfa de
subescala Cronbach

BAPQ
Pers. retraida 0,853
Rigidez 0,598
L. Pragm. 0,520
AQ

Hab. sociales 0,392
Imaginacion 0,379
At. al detalle 0,726

Comunicacion 0,646
Cambios at. 0,345

A efectos de robustecer las medidas de confiabilidad de los instrumentos se realizan
las pruebas de mitades partidas. Esta consiste en dividir los resultados en dos
mitades (items pares e impares) sumando los totales de cada uno. Posteriormente
se realiz6 una prueba de correlaciones de Pearson entre las dos mitades (r) y se
aplicd la correccion Spearman-Brown. Un rgg alto indica una buena consistencia
interna. En términos generales un rgg de 0.6 0 mayor es considerado un minimo
aceptable en este tipo de pruebas, mientras que 0.8 es una buena correlacion
positiva y por lo tanto se considera confiable. Los valores de la correlacion
Pares-Impares para el BAPQ es de r,= .663 arrojando una correlacion
positiva-moderada alta entre las dos mitades, lo que sugiere una buena confiabilidad
del instrumento. Aplicando la féormula de Spearman-Brown para corregir la
correlacion de mitades partidas. Luego de aplicar la correccion de S-B obtenemos

una fiabilidad estimada de 0.8, considerada aceptable.

Los resultados de las pruebas de correlacion de Pearson de mitades partidas (pares
e impares) para el AQ Pearson r (0.493). Este valor indica una correlacion positiva

moderada. Generalmente, se esperan correlaciones superiores a 0.6 o 0.7 para



considerar una fiabilidad mas robusta. Al aplicar la férmula de correccion de

Spearman-Brown el rsb ( 0.660) alcanz6 un valor considerado bajo pero aceptable.

Para estudiar la validez convergente de estos instrumentos, analizamos la
correlacion de los puntajes en ambos cuestionarios, obteniendo una alta correlacion
positiva (r = 0.5696) Es decir, quien obtiene una puntuacion alta en el BAPQ tiende a

obtener una puntuacién alta en el AQ.

Tabla 3 Descriptivos de los puntajes totales de los cuestionarios BAPQ y AQ por

grupo.

Hijo_biologico_TEA Maediana RIC

BAPQ_Total o 104 15.00
1 99 22.50
AQ_Total 0 i 8.00
1 19 8.00

A continuacién analizamos a través de pruebas U de Mann-Whitney si las
diferencias observadas son estadisticamente significativas, es decir si los padres de
hijos TEA presentan mayor puntaje global en los cuestionarios BAPQ y AQ que los
padres de hijos NT. Para el cuestionario AQ, la prueba de Mann—Whitney revel6 que
los puntajes del grupo TEA (Mdn = 19) fueron significativamente mayores que los
del grupo NT (Mdn = 14), U = 57, p = .022. No se observaron diferencias
significativas entre los grupos en el cuestionario BAPQ (Mdn(Tea) = 99; Mdn(NT) =
104), U =106, p = .803.

Por ultimo, exploramos si existen diferencias estadisticamente significativas entre
ambos grupos de padres en relacién con su edad al momento del nacimiento de los

hijos TEA o NT a través de una prueba Mann-Whitney. La prueba muestra que no



existen diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos (U= 60.5; p =
.380).

Discusion

En este trabajo buscamos contribuir a los estudios de validez y confiabilidad del
BAPQ y el AQ en poblacién uruguaya. A pesar de contar con un numero reducido
de participantes, se logran obtener valores aceptables de validez y fiabilidad de

ambos instrumentos.

Hasta donde sabemos, este es el primer estudio que busca explorar la validacion de
los cuestionarios BAPQ y AQ en nuestro pais y uno de los pocos estudios de
validacion en poblaciones hispanohablantes. Aunque los valores de confiabilidad
obtenidos son aceptables, consideramos que pueden estar afectados por el tamafio
muestral. Las diferentes subescalas de ambos cuestionarios no alcanzaron niveles

de confiabilidad aceptables.

El estudio de validacion convergente, arroja una correlacién de Pearson (r= 0.596;
p<.001) entre ambos cuestionarios. Estos valores son moderados en comparacion a
los obtenidos en otros estudios como (Bang, P. et al., 2022) con padres suecos
donde se reporta una correlacion de Pearson (r=0.875: p<.001) entre ambos
cuestionarios, similar a estudios previos (Ingersoll et al., 2011; Nishiyama et al.,
2014; Sasson et al., 2013; Stojkovic et al., 2018)

A pesar del tamafio reducido de la muestra, pudimos observar una diferencia
significativa en los puntajes globales de AQ entre los padres TEA y NT, presentando
los padres TEA mayores puntajes, lo que sugiere la presencia de rasgos autistas en
este grupo. Este resultado apoya la hipétesis de que existen caracteristicas autistas

subclinicas en los familiares de 1er grado de personas con diagnostico TEA.

La principal limitacion de este estudio esta en el bajo numero de participantes, con n
= 30 es dificil una potencia estadistica adecuada y poder generalizar los hallazgos.
A su vez es un numero de participantes en el limite para el trabajo con datos no

parameétricos.



Posiblemente incorporar dispositivos de recoleccion de datos, incluyendo
formularios digitales, permita tener un mayor alcance y escalar esta investigacion.

Este estudio nos plantea la relevancia de poder contar con instrumentos adaptados
culturalmente. Es pertinente proyectar ampliar la muestra a efectos de robustecer
los hallazgos y poder contribuir a una mejor comprension de la trasmision de los

BAP y el desarrollo de los TEA en la poblacion uruguaya.
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Anexo 1 - BAPQ

CUESTIONARIO DE PERSONALIDAD Y PREFERENCIAS "A"

Como llenar este formulario

En las siguientes paginas, marca con un circulo la opciéon que mejor describe que tan a menudo esa frase se aplica a ti.

Las frases marcadas con asteriscos, se refieren a interacciones casuales con conocidos (no con amigos intimos o familiares)

EJEMPLOS
1. Me gusta comer chocolate. Muy rara vez ra vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando
A\
. ecmm——
2. las peliculas de terror me dan miedo. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido

cuando




cuando

1. Me gusta estar con otras personas. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

2. Me cuesta decir las cosas de forma fluida. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

3. Me siento comodo/a con cambios inesperados en Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
los planes. cuando

4. Enuna conversacion, me cuesta no irme por las Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
ramas. cuando

5. Prefiero hablar con la gente para obtener Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
informacién mas que para socializar. cuando

6. La gente tiene que convencerme para que pruebe | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
algo nuevo. cuando

7. Enuna conversacidn, estoy "en sintonia" con el Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
otro. cuando

8. Tengo que prepararme mentalmente ante la idea Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
de visitar un lugar desconocido. cuando

9. Disfruto cuando estoy en situaciones sociales. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

10. Mi voz tiene un sonido plano o mondtono. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

11. Me siento desconectado/a o "fuera de sintonia" Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
en conversaciones con otras personas *. cuando

12. Ala gente le parece fécil acercarse a mi *. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido




13. Siento una fuerte necesidad de que mis dias sean | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
bastante parecidos. cuando

14. La gente me pide que repita lo que dije porque no | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
me entienden. cuando

15. Soy flexible acerca de como deben hacerse las Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cosas. cuando

16. Me entusiasman las situaciones en las que puedo | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
conocer gente nueva. cuando

17. Me han dicho que hablo demasiado sobre ciertos | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
temas. cuando

18. Participo en conversaciones sélo por ser Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
educado/a *. cuando

19. Me entusiasma probar cosas nuevas. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

20. Hablo demasiado alto o demasiado bajo. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

21. Me doy cuenta cuando alguien no esta interesado | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
en lo que estoy diciendo *. cuando

22. Me cuesta enfrentarme a cambios en mi rutina. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

23. Se me dan bien las conversaciones superficiales. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

24. Soy inflexible en mi manera de hacer las cosas. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido

cuando




25. Siento que realmente conecto con otras personas. | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

26. La gente se frustra por mi falta de voluntad para Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
ceder. cuando

27. Las conversaciones me aburren *. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

28. Soy calido/a y amigable cuando interacttio con los | Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
demds *. cuando

29. Dejo largas pausas en las conversaciones. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

30. Cambio mi rutina diaria probando cosas Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
diferentes. cuando

31. Prefiero estar solo/a en lugar de estar con otros. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando

32. Cuando hablo con la gente, pierdo el hilo de lo Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
que iba a decir. cuando

33. Me gusta seguir de forma rigurosa una rutina Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
cuando trabajo. cuando

34. Me doy cuenta cuando es momento de cambiar Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
de tema en una conversacion *. cuando

35. Sigo haciendo las cosas de la forma que sé, Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido
aunque otra forma pudiera ser mejor. cuando

36. Me gusta charlar con la gente *. Muy rara vez Rara vez De vez en Algo seguido Seguido Muy seguido

cuando




Anexo 2 - AQ

CUESTIONARIO DE PERSONALIDAD Y PREFERENCIAS "B"

Nombre:

Sexo:

Fecha de nacimiento:

Fecha actual:

Como llenar este formulario

A continuacion encontrara una lista de frases. Por favor, |éalas atentamente y marca con un circulo la respuesta mas apropiada.

NO DEJE NINGUNA FRASE SIN RESPONDER

EJEMPLOS

1. Me gusta correr riesgos.

Totalmente en

desacuerdo

Bastante en
desacuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente de

2. Me gusta jugar a juegos de mesa.

Totalmente en
desacuerdo

Bastante en
desacuerdo

Bastante de

Totalmente de

3. Me resulta facil aprender a tocar instrumentos musicales.

Totalmente en

Bastante en
desacuerdo

Bastante de

Totalmente de
acuerdo

4. Me fascinan otras culturas..

Bastante en
desacuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente de
acuerdo




1. Prefiero hacer las cosas con otras personas en lugar de hacerlas | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
solo/a. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

2. Prefiero hacer las cosas siempre de la misma manera. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

3. Cuando trato de imaginarme algo, me resulta facil crear la | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
imagen en mi mente. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

4. Frecuentemente me concentro tanto en una cosa que no le | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
presto atencidn a otras cosas. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

5. A menudo escucho ciertos sonidos que las otras personas no | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
oyen. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

6. Normalmente le presto atencidn a las matriculas de los coches, | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
u otras informaciones similares. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

7. Las otras personas frecuentemente me dicen que lo que yo Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
digo es maleducado aunque yo en realidad no creo que sea asi. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

8. Cuando estoy leyendo un libro me resulta facil imaginarme Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
como son los personajes de la historia. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

9. Me interesan mucho las fechas. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

10. Cuando estoy en una reunién me resulta facil seguir varias Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
conversaciones a la vez. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

11. Las situaciones sociales me resultan faciles. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

12. Suelo prestar atencidn a detalles que otras personas no ven. | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de

desacuerdo

desacuerdo

acuerdo

acuerdo




13. Prefieroir a una biblioteca en lugar de ir a una fiesta. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

14. Me resulta facil inventar historias. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

15. Me siento mas atraido por las personas que por las cosas. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

16. Suelo tener un fuerte interés por ciertas cosas y me molesta si | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
no puedo realizarlas. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

17. Me gusta charlar. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

18. Cuando yo hablo, apenas dejo hablar a los demas. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

19. Me interesan mucho los nimeros. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

20. Cuando leo un cuento me resulta muy dificil interpretar las Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
intenciones de los personajes. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

21. No disfruto especialmente con los libros de ciencia ficcidn. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

22. Me resulta dificil hacer nuevos amigos. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

23. Siempre descubro patrones en las cosas. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

24. Prefiero ir al teatro que a un museo. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de

desacuerdo

desacuerdo

acuerdo

acuerdo




25. No me molesta si mi rutina diaria se modifica. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

26. Frecuentemente, noto que me cuesta mantener una | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
conversacion con otra persona. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

27. Me resulta facil “leer entre lineas” o captar el doble sentido | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
cuando alguien me estd hablando. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

28. Normalmente me concentro mas en el todo que en los | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
detalles. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

29. No soy bueno para recordar nimeros de teléfono. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

30. Normalmente no noto pequefios cambios en una situaciéon o | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
en el aspecto de una persona. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

31. Me doy cuenta cuando una persona con la que estoy hablando | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
se aburre. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

32. Me resulta facil hacer mas de una cosa a la vez. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

33. Cuando hablo por teléfono me cuesta darme cuenta de cuando | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
es mi turno para hablar. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

34. Me gusta hacer las cosas espontaneamente (sin planificar). Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

35. A menudo soy el Ultimo en entender una broma. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

36. Me resulta facil imaginarme lo que una persona puede estar | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de

pensando o sintiendo sélo con mirarla a la cara.

desacuerdo

desacuerdo

acuerdo

acuerdo




37. Puedo retomar lo que estaba haciendo después de una | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
interrupcion. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
38. Soy bueno charlando. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
39. Lagente me dice que suelo hablar siempre de un mismo tema. | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
40. Cuando era mas pequefio me gustaba jugar con los demas a | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
juegos de imaginacion. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
41. Me gusta recabar informacidon sobre clases de cosas (por | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
ejemplo, tipos de coches, de pdjaros, de trenes, de plantas, desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
etc.).
42. Me resulta dificil imaginarme cémo seria ser otra persona. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
43. Me gusta planificar cuidadosamente las actividades en las que | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
participo. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
44. Disfruto de las reuniones sociales. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
45. Me resulta dificil identificar las intenciones de las otras | Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
personas. desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
46. Las situaciones nuevas me ponen ansioso. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
47. Me gusta conocer gente nueva. Totalmente en Bastante en Bastante de Totalmente de

desacuerdo

desacuerdo

acuerdo

acuerdo




48. Soy bastante diplomatico.

Totalmente en
desacuerdo

Bastante en
desacuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente de
acuerdo

49. No soy muy bueno para recordar fechas de cumplearios.

Totalmente en
desacuerdo

Bastante en
desacuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente de
acuerdo

50. Me resulta facil jugar a juegos de imaginacion con nifios.

Totalmente en
desacuerdo

Bastante en
desacuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente de
acuerdo




