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RESUMEN Y PALABRAS CLAVE

El color es un elemento que, desde temprana edad esta presente en el diario vivir de las
personas, en muchos elementos de su entorno, provocando emociones 0 Sensaciones.
Ademas, es el que nos permite captar mensajes visuales. A la par que los colores tienen
relacion con la naturaleza, como el amarillo con el sol, el azul con el cielo y agua y el verde
con el bosque, también se ha establecido una relacion con determinadas emociones, como el
color rojo con la pasion, el naranja con la euforia, el verde con el sosiego y el azul con la
calma. En el campo del Diseno Grafico se puede considerar el color como un signo o cédigo
especial para construir un mensaje, que puede provocar emociones 0 sensaciones en las
personas. En este contexto es que se utiliza el color en una terapia alternativa llamada
Cromoterapia, que se usa para restablecer dolencias fisicas y también ciertos niveles de
trastornos emocionales, dentro de los cuales se puede considerar los Trastornos del Espectro
Autista TEA, mas comunmente denominados Autismo. Sobre esta base teorica, se realizo
una busqueda de bibliografia a nivel nacional e internacional en distintos buscadores y bases
de datos como Google Scholar, Pub Med. Redalyc, Scielo y Scopus, encontrando muy poca
informacion sobre investigaciones previas al respecto. Se realizé una investigacion cuali-
cuantitativa, de tipo analitica, exploratoria, descriptiva, con un disefio cuasi experimental
(no experimental). Se elaboraron y validaron instrumentos de recoleccion de datos, asi como
encuestas para padres de familia y docentes del Instituto de Educacion Especial Carlos
Garbay. Se establecié una guia de observacion para analizar informacion recogida durante
cada sesion de Cromoterapia. Los resultados obtenidos permitieron aceptar la hipotesis
alternativa, en el sentido que la aplicacion del color como signo en la cromoterapia, influye

significativamente en el manejo de emociones en niiios con TEA (autismo).

Palabras claves: color — cromoterapia — trastorno del espectro autista TEA— autismo.



ABSTRACT

Color is an element which is present in our daily basis, in a lot of objects around the
environment and it provokes emotions or sensations. Besides it is what allows us to
understand visual messages. Although colors have a relation with nature like, yellow with
the sun, blue with the sky and water and green with the forest, it also stablishes a
connection with certain emotions like, color red as passion, color orange as euphoria,
color green as quiet and color blue as calmness. In the Graphic Design field. color can be
considered as a sing or special code to create a message that can provoke emotions or
sensations in people. In this context is where color is used on alternative therapy called
Cromotherapy which is used to reestablish physical pain and other certain levels of
emotional trauma, among which can be considered autism spectrum disorders or more
known as Autism. Above this theoretical base, it has been made a national and
international bibliographic research in many different search engines and data bases like
Google Scholar, Pub Med, Redalye, Scielo and Scoups, finding not much information
about previous investigations. It has been made a quali-quantitative investigation, analytic
kind of type, exploratory, descriptive with a non-experimental design. It has been
claborated and validated data collections instruments such as surveys for family and
teachers from Carlos Garbay Especial Education Institute. It has been stablished an
observatory guide to analyze information from ich Cromotherapy session. The obtained
results allowed to prove the alternative hypothesis, which was that the use or application
of color as a sign in Cromotherapy influences in a major way with emotion management

in kids with Autism.

Keywords: color — cromotherapy — autism spectrum disorders — autism.
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CAPITULO I.

1. Introduccion

El color es un recurso y elmento que utilziamos y obervamos en neustra cotidianidad en productos,
vestimenta, alimentos. Particularmente hablando en el campo del disefio gréafico se ha evidenciado
su uso y su combinacion con otras disciplinas de las ciencias sociales, mas no con las ciencias de la
salud; esto es, debido a un profundo desconocimiento tanto de los diferentes aspectos del estudio del
color comomlo es la psicologia del color y su implicacién en el mundo de la salud, y particularmente
en el campo de la medicina alternativa, en la cual es utilizado como una terapia alternativa para la

contribucién a la sanacion de trastornos de orden fisico y psicoldgico.

A esta terapia se la llama cromoterapia, que es una terapia perteneciente a la medicina alternativa, la
cual utiliza el color como elemento principal para la mejoria del estado fisico y animico. El color
estd presente en nuestra cotidianidad y este se lo usa en la cromoterapia para llegar a logar un
equilibrio entre el cuerpo y la mente. Dicho bienestar es fundamental cuando se habla de pacientes
diagnosticados con TEA o mejor conocido como el sindrome del trastorno del espectro autista o
autismo. Esta enfermedad se caracteriza por una alteracion en la interaccion comunicativa (expresion

y entendimiento de emociones), social, y el comportamiento repetitivo u obsesivo.

1.1. Antecedentes

El Disefio Grafico es una disciplina que construye mensajes visuales para su correcta
comunicacion dentro de un contexto especifico. La formacion de dichos mensajes debe
seguir lineamientos o mejor conocidos como los fundamentos del disefio. Existen varios
conceptos dentro de dichos fundamentos, y se puede afirmar que uno de los principales es el
color, tal cual lo sefialan Zelanski y Fisher (2001, p. 12) cuando expresan que: “en arte el
color constituye un vehiculo para expresar emociones y conceptos, asi como un medio de

informacidn, y es un elemento muy poderoso del disefio™.

El color es una sensacion visual que se forma por una estimulacion previa de los
fotorreceptoras ubicados en la retina, los mismos que son neuronas con capacidad especifica
para reaccionar con los estimulos luminosos (luz); es decir, los seres humanos perciben los
diferentes colores en el momento que un area especial del cerebro interpreta la informacion
proveniente del globo ocular, para luego tener la sensacion mental de poder reconocer los

colores.
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Se dice que el ojo humano puede reconocer o distinguir varios miles de colores; sin embargo,
esto dependera del medio en el cual el ser humano se desenvuelve, por lo tanto el
reconocimiento del color en una persona que reside en ambientes naturales como la
amazonia, seré diferente al reconocimiento de los colores que puede percibir una persona
citadina, ya que en el primer caso, podra diferenciar mejor los distintos tipos de colore verde
ya que esta en constante contacto con el entorno natural comparado con una persona que

vive en la ciudad.

De igual manera se puede dividir al color en dos formas, la primera se refiere a los colores
luz, los cuales son percibidos por el ojo humano principalmente por los conos y también por
los bastones localizados en la retina. Generalmente los conos estan dispuestos en pares de
acuerdo con el color rojo, verde y azul y separados entre si por bastones (Valarezo y
Valarezo, 2020).

Estos tres colores son conocidos como los colores primarios o en términos de disefio por sus
siglas en ingles RGB (red, green, blue), que al fusionarse pueden dar lugar a la presencia del
color blanco que se interpreta como la total presencia de luz. Por otra parte, los colores
pigmento se refieren a colores especificos como el cian, magenta, amarillo y negro que en
conjunto se denominan por sus siglas en ingles CMYK. Los colores pigmento son aquellos
que se basan en la luz reflejada sobre superficies y el ejemplo mas comun se refiere a los

pigmentos que se utilizan en las impresoras.

Desde el punto de vista del disefio grafico el color es utilizado por su significado y efectos
psicoldgicos que pudiera tener. Ademas, que puede ser utilizada como herramienta creativa

a través de su imagen. (Montenegro, 2020)

La principal fuente de luz en la naturaleza y por supuesto del ser humano es el sol que
nosotros vemos como luz blanca, sin embargo, la luz del sol también contiene rayos
ultravioletas a infrarrojos que no son visibles para el ojo humano. En la luz blanca se
incluyen los diversos colores monocromaticos y sus combinaciones, que en los Gltimos
tiempos han sido estudiados en funcién de su ayuda a distintos procesos fisiologicos del
organismo humano. La cromoterapia junto con la fototerapia, pueden estimular procesos
regenerativos tisulares y tener un efecto positivo en el funcionamiento del organismo
humano, por lo que se pueden usar solos 0 como complemento de otros tratamientos (Padrini
y Lucheroni, 2016).
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La cromoterapia entonces es concebida como una terapia alternativa que utilizando los
colores produce un efecto de armonizacion en los aspectos fisicos, emocionales y psiquicos

de las personas (Sanchez Carrion, 2013).

El uso terapéutico de los colores en el campo psico-emocional esta basado en la influencia
que sobre la mente tienen los sentidos del ser humano, conforme las percepciones de los
distintos colores. El presente estudio pretende establecer una relacion entre los colores con

las manifestaciones emocionales del nifio autista.

1.2. Planteamiento del Problema

El campo del uso del color dentro del Disefio Grafico ha sido ampliamente evidenciado y
considerado como uno de los elementos mas importantes al momento de construir la
comunicacion visual y podemos evidenciar el uso del mismo en su enfoque perceptual,
midiendo las percepciones; su uso semidtico, considerdndolo como un signo en sefalética;
su uso a nivel semioldgico, como signo indicador denotativo o connotativo y a nivel
psicoldgico para provocar emociones y sensaciones en el consumidor/espectador. En este
contexto, Moreno (2010, p. 25) explica que “la perspectiva semiética en el color esta en la
relacion entre las perspectivas fisicas y psicoldgicas, y si consideramos el color como signo,
estamos incluyendo todos los aspectos™.

En cuanto al contexto de estudio del Disefio Grafico, se ha evidenciado el uso del color y su
combinacion con otras disciplinas de las ciencias sociales, mas no con las ciencias de la
salud; esto es, debido al desconocimiento tanto de los diferentes aspectos del estudio del
color y su implicacion en el mundo de la salud, y particularmente en el campo de la medicina
alternativa, en la cual es utilizado como una terapia alternativa para la contribucién a la

sanacion de trastornos de orden fisico y psicologico.

La cromoterapia es una terapia perteneciente a la medicina alternativa, la cual utiliza el color
como elemento principal para la mejoria del estado fisico y animico. Esta técnica es realizada
basandose en la influencia de los colores y las vibraciones o sensaciones que estos producen
en el cuerpo humano para influir sobre el bienestar del cuerpo y la mente. Conforme lo sefiala
Rosero (2012) “los colores utilizados en la cromoterapia son los siete del arcoiris los mismos
que se relacionan con los siete chakras principales de la medicina ayurvédica (hindu), que

son: Rojo “root chakra”, Naranja “sacral chakra”, Amarillo “solar plexus chakra”, Verde
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“heart chakra”, Azul "throat chakra”, Violeta “third eye chakra”, Indigo “crown chakra.

El color esta presente en nuestra cotidianidad y este se lo usa en la cromoterapia para llegar
a logar un equilibrio entre el cuerpo y la mente. Dicho bienestar es fundamental cuando se
habla de pacientes diagnosticados con TEA o mejor conocido como el sindrome del trastorno
del espectro autista o autismo. Esta enfermedad se caracteriza por una alteracion en la
interaccion comunicativa (expresion y entendimiento de emociones), social, y el

comportamiento repetitivo u obsesivo.

El autismo se presenta sin distincion de raza y con mayor frecuencia en nifios que en nifias
con una relacion de 4 a 1. Se calcula que existen alrededor de 60 casos de autismo por cada
100.000 nifios. El efecto desencadenante se debe a deficientes conexiones neuronales por

maltiples causas (Cala Hernandez, Licourt Otero, Cabrera Rodriguez, 2015).

Miguel (2006), indica que “la problematica en los autistas es que ellos no son capaces de
comprender, y en consecuencia no pueden realizar atribuciones de los mundos mentales
(como pueden ser creencias, deseos, emociones) a la otra persona que se encuentra formando

parte del proceso comunicativo™.

Los pacientes diagnosticados con TEA, mediante un tratamiento y seguimiento de este,
pueden alcanzar una mejoria en su estado de salud y calidad de vida; sin embargo, por ahora
se desconoce un tratamiento para una cura definitiva. Existen varios tratamientos médicos,
pero se puede considerar el uso de terapias alternativas como una opcion, para que a traves
del disefio se pueda implementar una aplicacion del color como signo. Respecto del uso del
color, Zelanski y Fisher (2010, p. 26), expresan que: Y las personas pueden diferir en sus
respuestas cromaticas. De acuerdo con nuestras diferencias individuales en todas las demas
areas fisioldgicas, es muy probable que también difiramos en la vision del color”; ademas,
refieren ciertas expresiones del lenguaje al sefialar que “en algunos idiomas se habla de -ver
rojo- ante un estado de ira y de -sentirse azul- ante uno de tristeza. Tal vez estas
manifestaciones estén relacionadas con realidades empiricas de nuestros procesos

neurobioldgicos™.

En el presente proyecto se analizar las variables del uso del color como signo y su influencia

en los tratamientos alternativos como la cromoterapia como medio para la expresion,
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entendimiento y mejora del estado emocional y de interaccién social de los pacientes

infantiles con TEA.

En ambientes técnicamente adecuados, se pretende analizar el uso del color en la
cromoterapia y su determinacion funcional como signo para el manejo de emociones en
nifios con autismo. La meta se proyecta en fomentar el disefio y sus fundamentos como
disciplina combinable con diferentes areas de la salud para el posicionamiento de esta area,
como herramienta de ayuda para el tratamiento de patologias. Por tanto, se enuncia la

siguiente interrogante:

¢La aplicacion del color como signo en la medicina alternativa, especificamente en la

cromoterapia, ayuda al manejo de emociones en pacientes infantiles con TEA?

1.3. Justificacion

El presente trabajo de investigacion trata de evidenciar un campo no muy conocido dentro
de la aplicacion directa del disefio gréafico, y es el uso del color como parte de la psicologia
del color en el contexto de una terapia de la medicina alternativa llamada cromoterapia,

aplicada en nifios que padecen un trastorno llamado autismo.

La posibilidad de contribuir con un nuevo conocimiento en este sentido, justifica por si solo
el presente estudio. Ademas, es muy importante considerar que la literatura especifica sobre
investigaciones relacionadas con el significado de los colores y su representatividad en la
vida emocional y fisiol6gica de las personas es muy escasa a nivel internacional y nacional,
lo que resalta la importancia de esta investigacion, no obstante, el haber encontrado
referencias bibliogréficas en torno al uso del color en varias formas como complemento a la

mejoria del estado emocional de las personas.

Por tal razon la investigacion que se presenta al ser la primera de su clase en el medio local
y nacional, que relaciona la variable color como signo y una terapia alternativa de salud
como la cromoterapia pretende llegar a este nivel de investigacion exploratoria y descriptiva

que narrara los hechos encontrados.

Ademaés, los docentes y autoridades del Instituto de Educacion Especial Carlos Garbay han

mostrado interés en el proyecto, por lo cual han viabilizado la ejecucion de las diferentes
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actividades necesarias para el desarrollo del presente proyecto de investigacion.
Adicionalmente, han colaborado con su experiencia y conocimiento en la planificacion de
diversos eventos y comprometido su esfuerzo para la utilizacion de instrumentos resultantes,

en la rehabilitacion de los nifios con Espectro autista.

1.4.  Objetivos
1.4.1. Objetivo General

Establecer paletas cromaticas como recurso para el manejo del estado animico de nifios con
TEA mediante la terapia alternativa de Cromoterapia, en el Instituto de Educacion Especial

Carlos Garbay, de la ciudad de Riobamba, en el afio 2022.

1.4.2. Objetivos Especificos

o Fundamentar la funcion del color como signo en la cromoterapia aplicada a nifios
con TEA.
o Categorizar las distintas manifestaciones de tipo emocional que presentan los Nifios

con TEA mediante el método etnografico.

o Interpretar las diferentes aplicaciones que la Cromoterapia puede ofrecer como
complemento en el tratamiento de nifios con TEA.

o Identificar la relacion que existe entre el color y su incidencia en los estados

emocionales.
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Estado del Arte

Las investigaciones sobre el uso del color como parte de una terapia de la medicina
alternativa llamada Cromoterapia, para incidir en las emociones de nifios con Trastorno del
espectro autista TEA Ilamado comUnmente autismo, son muy escasas 0 practicamente nulas

ya sea a nivel mundial, regional o nacional.

Sin embargo, se referencian varios estudios que identifican diversas formas de aplicacion

del color o luz, en relacion con el aspecto emocional de nifios, con distintos trastornos.

Asi, el estudio de Chico Farinango (2021) sobre un caso clinico, determiné que la aplicacion
de la luz ya sea natural o blanca artificial combinada con colores, ayudaron a mejorar el
estado general de salud de un nifio de 4 afios con encefalitis, debido a la accion de la luz y
los colores sobre el eje neuro-endocrino (hipotalamo-hipoéfisis), con produccion o inhibicion
de secrecién de hormonas y neurotransmisores, que podian actuar sobre la frecuencia
cardiaca, respiratoria y area cognitiva en general, pero también sobre la esfera emocional,
con el color verde que ayuda con la ansiedad y el color amarillo asociado con la atencion y

memoria.

En sentido similar, Rincdn (2021) refiere que el uso combinado del color con aromaterapia
en pacientes con trastornos de ansiedad generalizada TAG, facilita la relajacion del paciente

cuando se enfrenta a situaciones de ansiedad.

Por su parte Acosta Cruz (2020) sefiala la influencia positiva de la aplicacion de la psicologia
del color en el disefio arquitectonico de un Centro de Salud Mental, como parte del

tratamiento de distintas patologias de la esfera mental, con mejoria de la sintomatologia.

Rudas (2016) establece una relacién entre longitud de onda de los colores con el ritmo
cardiaco, al aplicar cromoterapia y evaluar sus efectos con registros electrocardiograficos.
La longitud de onda disminuye desde el rojo al violeta al igual que el ritmo cardiaco que va
disminuyendo en forma progresiva hasta llegar al color violeta, en el cual la persona refiere

un estado de tranquilidad.

En otro campo de la salud, Lozano et al (2012) manifiestan la aplicabilidad de la

cromoterapia como un método alternativo en el tratamiento de Ulceras venosas,
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especialmente de aquellas que no responden al tratamiento y curas habituales. Su efecto es

debido a que mejora la irrigacion sanguinea y oxigenacion de los tejidos.

El estudio de Lirion Obregon y Montafiez Osorio (2021) expone el beneficio de la
cromoterapia sobre los estados de ansiedad y depresion, utilizando colores Ilamativos
distintos al blanco o anaranjado, que facilitaron la recuperacién en tiempo de dichos

pacientes.

Por su parte Coronel (2019) expone el uso de la psicologia del color, la cromoterapia y el
disefio grafico, para el desarrollo de sistemas graficos que mejoren el ambiente recreativo
del &rea pediatrica de SOLCA, reportando beneficios en el estado emocional de los pacientes

con cancer infantil.

También en el area oncologica (cancer) Yugcha y Rodrigo (2015) refieren su estudio que
utilizé la cromoterapia en el disefio de vestuarios para ser utilizados en los hospitales durante
el tratamiento ambulatorio (sin hospitalizacion) de nifios tratados por cancer en su etapa

inicial, reportando incidencia en la autoestima de dichos nifios.

En un campo méas amplio, Per (2009) observé la relacion del color en el aula con la
estimulacion multisensorial en la educacion especial, a través del impacto visual,

registrandose cambios emocionales en los nifios.
2.2. Marco Tedrico

2.2.1. El color

Es conveniente considerar al color como un elemento que conforma o esta presente en la
vida cotidiana; cuando vemos a nuestro alrededor todo esta dotado de colores, podemos
identificar diferentes elementos del entorno por su color y estos a su vez provocar emociones
0 sensaciones. El color ha sido participe en nuestro conocimiento desde temprana edad,
cuando nos ensefian los colores “basicos™ o incluso antes de ello, con nuestros antepasados
que mediante el color conocian el estado de la comida (alimentos), o en el mundo animal
cuando el color es el principal diferenciador de especies.

Lundberg, A (2019, p. 12), sefiala que: "Color meanings stem from psychological effects,
biological conditioning, and cultural developments. Some color meanings are deeply rooted

in our brains because they’re visible all around us”.
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Sin embargo, el color contiene mas que solo lo que podemos ver reflejado en una superficie
o las diferentes combinaciones y mezclas que nos ensefiaron para crear distintos colores. El

color es el elemento fundamental por el cual percibimos y captamos un mensaje visual.

2.2.1.1. ¢ Qué es el color?

El color es la percepcion mental de la luz reflejada sobre una superficie que llega a los
fotorreceptores ubicados en la retina, los cuales contienen conos y bastones. Cuando un
espectro de luz estimula dichos fotorreceptores llega a manera de informacion al cerebro la
percepcion de un color. Los conos son los encargados de percibir colores primarios RGB
(red, green, blue), por lo tanto, cuando la vemos el color rojo es porgque un cono destinado

al color primario Red fue estimulado por un espectro de luz.

Por otro lado, los bastones son los encargados de percibir los colores en baja condiciones de,
luz, es decir, la gama de grises, mediante estos receptores se puede visualizar los colores que
no poseen matiz, los cuales son denominados colores acromaticos; mientras que los colores
cromaticos son todos aquellos que poseen matiz y son percibidos gracias a los conos. Por lo

tanto, estos dos tipos son la clasificacion de los colores que puede percibir el 0jo humano.

Por otra parte, la percepcion del color también muestra condicionantes que inciden en el
color gque vemos, como la longitud de onda y la iluminacién o como los objetos reflejan la
luz; si existe la presencia de luz u oscuridad y los conocimientos previos que tienen las
personas sobre el color caracteristico de los objetos, van a influir en la percepcion ya que si
alguno de estos condicionantes cambia se podria por ejemplo distinguir un distinto tono de

rojo si existe poca iluminacion.

El color y la percepcidn van de la mano, para conseguir transformar y manipular la realidad.
Se consideran que determinadas variables influyen directamente en el color, como el tamafio
de la superficie coloreada, un color se percibe mas brillante en una gran superficie que en
una de menor dimension; los contornos se difuminan o la influencia que se da entre los
colores cercanos, si un color esta rodeado de colores oscuros, este parecerd mas claro, en

cambio, si los colores que le rodean son claros, este parecera mas oscuro (Navas, 2016, p.15).

2.2.1.2. La vision del color desde la fisiologia humana
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De acuerdo con Valarezo y Valarezo (2020) el proceso de la vision en general y de los
colores en particular se realiza de la siguiente manera: La luz ingresa al globo ocular a través
de la cornea, que la refracta (detiene su velocidad) y refleja (cambia su direccion), para luego
encausar el haz luminosos ya controlado hacia el orificio de la pupila que regulara la
intensidad del estimulo que llega al cristalino, que es un lente flexible que se acomodara a
la intensidad de la luz cambiando su forma (si hay mucha luz se ensancha en el centro y si
hay poca luz se adelgaza en el centro) para poder enfocar la luz en un sitio exacto de la retina,

situada en el fondo de los ojos y formada por varios tipos de células nerviosas.

Una vez en la retina, la luz es captada por unas células especializadas llamadas
fotorreceptoras que son los conos y bastones. Los conos responden a estimulos luminosos
intensos relacionados con los colores en la llamada vision de colores y los bastones lo hacen
con luminosidad menos intensa afines con las tonalidades grises o Ilamada vision en blanco
y negro. A partir de los fotorreceptores el impulso luminoso llega a unas neuronas llamadas
“neuronas bipolares” en donde el estimulo luminoso se convierte en impulso eléctrico para
poder viajar por el cerebro hasta llegar a la zona visual de la corteza cerebral de cada
hemisferio cerebral, que es la encargada de interpretar el impulso que recibe y determinar el
tipo de imagen y color que corresponde. Por lo tanto, “no vemos” con los ojos, sino que

“vemos” con el cerebro.

Ahora bien, la vision de colores especifica, es una funcion que le corresponde a los conos
de laretina, sobre la deteccidn de los tres colores monocromaticos: azul, rojo y verde, y todas
las gradaciones que se producen por la combinacion de estos tres colores. Los conos tienen

una respuesta cuatro veces mas rapida que los bastones, cuando son estimulados por la luz.

No todos los colores se pueden captar por todos los conos a la vez, y los diferentes matices
de colores, dependen de la combinacion de los tres colores, es decir de la capacidad de los
conos de captar y registrar tres zonas del espectro luminoso. Esto es posible porgue existen
conos que responden a longitudes de onda que corresponden al color rojo, otros conos

responden a la longitud de onda del color azul y otros responden al color verde.

Si la luz es roja, se activan todos los conos que reaccionan ante el rojo; si la luz azul, se

activaran todos los conos que responden al color azul. Esta combinacién sera interpretada
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en el sistema nervioso como “el color rojo o azul”. Otros colores seran percibidos cuando se

estimulen simultdneamente dos 0 mas tipos de conos.

Figura 1. Como se percibe el color
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fotoreceptores ubicados en la retina, los cuales confienen conos y bastones. Cuando un de, luz, es decir, la gama de grises, mediante estos receptores se puede visualizar los
espectro de luz estimula dichos fotoreceptores llega a manera de informacién al cerebro colores que no poseen matiz, los cuales son denominados colores acromaticos; mientras
la percepcién de un color. Los conos son los encargados de percibir colores primarios que los colores crométicos son todos aquellos que poseen matiz y son percibidos gracias
RGB (red, green, blue), por lo tanto, cuando la vemos el color rojo es porque un cono a los conos. Por lo fanto, estos dos tipos son la clasificacién de los colores que puede
destinado al color primario Red fue estimulado por un espectro de luz percibir el ojo humano (Valarezo & Valarezo, 2020)

Valarezo, C; Valarezo, P. (2020). Fisiologia neuroendocrina. Primera edicién. Riobamba, Ecuador

2.2.13. Color en Disefio Gréfico

El Disefio Gréafico es una disciplina que construye mensajes visuales para un grupo
especifico o también conocido como publico objetivo. Uno de los principales elementos en
el disefio y de hecho uno de sus fundamentos es el color. El color por tanto es una herramienta
dentro de la comunicacion visual y podria considerase también como un codigo esencial para
construir un mensaje y la utilizacién de éste para provocar sensaciones y emociones en el

usuario.

En el campo del Disefio Grafico y la teoria del color, es fundamental mencionar que el color
contiene propiedades, las cuales son consideradas como atributos que el color posee para
diferenciarse entre una gama amplia de estos. Por lo tanto, un color se define por su brillo o

luminosidad, saturacién y tono.
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2.2.1.4. Parametros del color

Los colores al igual que distintos elementos dentro del disefio tienen propiedades o
parametros que los distinguen unos de otros, es decir, estos parametros son los responsables

de que el ojo
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Figura 2. El color
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humano encuentre un color distinto a otro y es mediante estas propiedades que se construye
la rueda o circulo cromatico en el cual se conocen los colores y se producen las
combinaciones que se utilizan en la teoria del color como complementarios, opuestos,

triadas, analogos.

Luminosidad o Brillo

La luminosidad, también conocida como brillo o valor (value), se refiere a la cantidad de luz
reflejada sobre una superficie, es decir, mediante el brillo se puede determinar cuan claro u
oscuro es un color, considerando que a mayor luminosidad se podra percibir mas luz
reflejada en un color y a menor luz el color se reflejara con mas oscuridad. El valor de un
color se determina mediante cuanto blanco tenga en su composicion; si a un color se le
agrega mas blanco aumentara su luminosidad y su valor serd mas alto; si a un color se le

afiade mas negro, su obscuridad aumenta y su valor es menor.

La descripcién clasica de los valores corresponde a claro (cuando contiene cantidades de
blanco), medio (cuando contiene cantidades de gris) y oscuro (cuando contiene cantidades
de negro). Cuanto mas brillante es el color, mayor es la impresion de que el objeto esta mas

cerca de lo que en realidad esta. (Moreno, 2004).

Saturacién o Croma

La saturacion corresponde a la intensidad cromatica en un color, y también determina la
cantidad de luz que un color posee. Moreno (2004) manifiesta que la saturacién o Croma
representa la intensidad, o palidez de un color especifico, relacionado con la banda de luz

que se visualiza, ya que la saturacion es completa para los colores puros del espectro.

Los colores intensos por lo general son muy vivos, y mientras mas saturados se presenten,
mayor es la impresion que el objeto que lo contiene posee movimiento. El autor mencionado
también refiere que la saturacion “puede ser definida por la cantidad de gris que contiene un
color: mientras mas gris o neutro es, menos brillante 0 menos "saturado” es. Igualmente,

cualquier cambio hecho a un color puro automaticamente baja su saturacion”.

Matiz o Hue

El Matiz de acuerdo a Moreno (2004) se define como una propiedad del color que nos
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permite diferenciar el azul del rojo, y se refiere al trayecto que sigue un tono hacia un lado

distinto dentro del llamado circulo cromaético.

El tono o matiz se refiere al color puro. Mediante el tono es que podemos diferenciar y
conocer a los colores por su nombre. El tono es el que da inicio a la rueda cromatica, a partir
de él se derivan demés colores que son definidos de igual manera por los pardmetros

previamente mencionados.

Cabe recalcar que, en la teoria del color, los colores primarios son el rojo, amarillo y azul,
entonces estos tres colores son los tres matices primarios y cuando estos se mezclan dan

origen a otros matices o colores.

Sintesis aditiva y sustractiva

En el disefio gréafico se clasifica el color o la formacion del color en dos tipos, debido que el
color que se ve reflejado en los objetos se forma de dos maneras que son: los colores luz y
colores pigmento. Cuando se habla de colores formados por la luz se refiere a la sintesis
aditiva que, segun Rivas, (2017, p. 13) sefiala se conoce también como Modelo RGB (red,
green, blue) o también conocidos como los colores primarios de la luz, puesto que la luz se
suma a la luz, por lo tanto, cuanta mas luz, mas claridad. Hace referencia por tanto a la
adicion de color, considerandose el blanco como la suma de toda luz en mé&xima proporcion

del espectro visible.

Por el contrario, cuando se mezclan colores materiales, es decir, colores que podemos
manejar directamente, hablamos de una mezcla sustractiva o sintesis sustractiva, también
conocida como Modelo CMYK (cian, magenta, yellow y key-Black) o colores formados por
pigmentos; estos tres primeros colores son los primarios dentro de este modelo, y ya que
cada color absorbe luz o la sustrae, cuantos mas colores mezclamos no se produce el color

blanco sino se obtiene uno mas oscuro en este caso el negro.

Sobre esta cualidad, Witcher (2016) sostiene que cuanto mayor es la cantidad de pigmento
presente en una superficie, menos luz se refleja hacia el observador, lo que da como resultado
un color mas oscuro. Cuando un objeto refleja mas del 80 al 90% de la luz que incide sobre
él, lo percibimos como blanco y cuando absorbe més del 95% de la luz se lo percibira como

negro. Cada primario sustractivo absorbe alrededor de un tercio del espectro de luz, mientras

29



que los tres juntos absorben casi el 100%.
La saturacion corresponde a la intensidad cromatica en un color, este también determina la
cantidad de luz que un color posee.

Figura 3. Parametros del color
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2.2.15. Psicologia del color

El significado de los colores tiene una altisima subjetividad por parte de cada uno de los individuos

relacionada con una apreciacion personal de confortabilidad o de relacion con la naturaleza.

De acuerdo a Bueno, Lopez, Martinez y Moreno (2006) los colores en su relacion con la naturaleza
se pueden agrupar de la siguiente manera: el color amarillo con el sol y luz radiante; el rojo con el
fuego y calor; el azul con el cielo, el agua y lo infinito; el naranja, comparte en menor intensidad las

cualidades del amarillo y rojo de los cuales proviene; el verde con los prados y bosques.

Adicionalmente, Bueno et al (2006) refieren a que los colores también pueden ser relacionados con
expresiones emocionales o actividades fisiologicas del ser humano. Asi tenemos, por ejemplo, el
color rojo representa pasion, accion, impulso, violencia y puede estimular la contraccién muscular,
la respiracion y presion arterial. El color naranja se relaciona con la euforia, entusiasmo, y puede
estimular los procesos digestivos; si se le afiade el color blanco, la tonalidad resultante invoca la

sensualidad.

El color amarillo corresponde a la sensacién de poder, buen humor (buena vibra) y voluntad; puede
estimular el sistema nervioso. El color verde representa el frescor de la naturaleza, el sosiego, la

esperanza y por tanto relacionado con el equilibrio emocional y espiritual.

En resumen, loa autores citados consideran que los llamados colores calidos tienen mayor
correspondencia con los procesos de estimulacion-excitacion y alegria, en tanto que los colores
conocidos como frios, se relacionan mejor con los estados de tranquilidad, quietud, sedacion y a

veces de aspectos sombrios.

Dentro de la comunicacion visual el color es un elemento que se utiliza para la creacion de mensajes
visuales y estos a su vez provoguen o despierten distintas emociones en el espectador, ocasionando
gue el mensaje sea efectivo y de como resultante la compra de un producto/servicio o la interpretacion
deseada de un mensaje. Es por ello por lo que, dentro del estudio del color, se encuentra la psicologia,

como ciencia que determina o relaciona emociones y sentimientos del ser humano con el color.

El color psicoldgico son las diferentes impresiones que emanan del ambiente creado por el
color, que pueden ser de calma, de recogimiento, de plenitud, de alegria, opresion, violencia.
La psicologia de los colores fue estudiada ampliamente por Goethe, que examino el efecto

del color sobre las emociones de los individuos (Véazquez-Arellano, 2016, p.8).
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En cuanto a dicha premisa se puede concretar con el hecho de que en diversas ocasiones el
color es usado como estimulo para el ser humano, como lo ha evidenciado diversas marcas
en sus campafias publicitarias, como McDonald’s, que hacen utilidad del color amarillo y
naranja para despertar el sentido de hambre en el espectador, 0 en empresas tecnoldgicas
como Apple que utilizan el color negro y gris para otorgar una sensacion de alto nivel al
consumidor. Por lo tanto, el color es utilizado como recurso para la estimulacion visual y
animica que se traduce como respuesta en una accion hacia los objetivos planteados por el

disefiador.

2.2.1.6. Color como signo

En los distintos campos de estudio del color, se encuentra también su estudio semioldgico,
el cual lo considera como un signo que denota y connota acciones asociadas a diferentes

contextos. Es el caso de Caviano (2016, p. 90) quien indica:

“La semiotica se ocupa del estudio de la semiosis, es decir, los procesos de significacion. Hablamos
de semiosis toda vez que estamos frente a situaciones donde se produce una transmisién o
intercambio de informacidn, una reaccion fisica o un efecto de sentido dados a través de signos. Si
consideramos el color como signo, estamos incluyendo todos los aspectos, ya que un signo no es una
cosa definida previamente sino una consecuencia de varios factores y del contexto en que es tomado
como tal. (...). El color puede ser el signo de un fenémeno fisico y el signo de una sensacion.

También puede ser el signo de un mecanismo fisioldgico o de una asociacién psicoldgica.”

De acuerdo con este concepto se quiere proponer al color como signo indicador de diferentes
manifestaciones de indole social y cultural, ya que como lo indica Caviano, el color puede
ser el signo de un fendmeno, esto se podria entender como la utilizacion del color para
indicar diversos escenarios tanto naturales como el clima, asociando los colores céalidos a.
una temperatura alta (calor) y a los frios a una temperatura baja; o al utilizarlo en el sistema
sefialético en donde por manera universal identificamos al rojo como prohibicion o alto y al
verde como direccién o siga; o puede ser utilizado en escenarios sociales en donde la

utilizacion del mismo tiene una connotacion diferente en cada cultura.

El color también puede ser estudiado desde un punto de vista heraldico ya que la utilizacién

del mismo dentro de los emblemas patrios tiene un significado hacia los valores o atributos.
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Bajo este concepto se pretende estudiar al color como signo en los usos alternativos de la
medicina como la cromoterapia, para asi correlacionar su incidencia en el estado animico de

los nifios con TEA.

2.2.2. Cromoterapia

La cromoterapia, también conocida como biofotonica, fototerapia o colorterapia es una
terapia enmarcada dentro de las llamadas Terapias alternativas y que consiste en la
utilizacion del color para el tratamiento de algunos trastornos de la salud. Se la considera
una terapia inocua para el ser humano, es decir no produce efectos secundarios y tiene la
ventaja que puede ser aplicada para tratar ciertas enfermedades independientemente de la
edad de las personas. Se utiliza entonces, la gama de colores que componen el espectro de

la luz solar (Gomez, Gonzélez y Mesa, s/f).

La cromatica o cromoterapia o terapia cromaética tiene sus origenes en la medicina ayurveda
ejercida en China, Egipto, Grecia y Roma, donde se utilizaban los templos sanatorios de luz
y color. sin embargo, el auge moderno se dio a partir de la década de los 30 del siglo pasado,
gracias a los estudios del doctor Dinshah Ghadiali, quien en 1933 publico una enciclopedia
de 3 tomos que contiene los tratamientos para 316 enfermedades por medio de

combinaciones de los colores.

No obstante, para Mufioz (2016) la cromoterapia utiliza el color no solo para tratar dolencias
fisicas sino también varias alteraciones emocionales, debido a que los colores pueden
influenciar en la esfera emocional del ser humano y promover estados de calma, equilibrio
0 excitacion. Por este motivo se considera que el color en si se comporta como un agente

terapéutico.

2.2.2.1. Usos de la Cromoterapia

La cromoterapia no solo se utiliza como terapia directa para el tratamiento de enfermedades
a nivel de la medicina alternativa, sino que también es utilizada en la industria textil como
parte del disefio de telas (Arguello y Pelloli, s/f), en la combinacion del vestuario para
obtener un efecto terapéutico, sobre todo en el aspecto de la autoestima de nifios con cancer
(Sanizaca 2015), en la ensefianza, en especial a nivel de la educacion basica o infantil para
fortalecer la interrelacion y armonia entre los alumnos (Verdejo-Gallardo, 2017) y en el

disefio y construccion de establecimientos de salud del area oncol6gica (Ramirez y Silva,
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2020) y del disefio arquitectonico en general (Palacios, 2017)

2.2.2.2. Propiedades de los colores en la esfera fisica mental

Conforme lo sefiala Rosero (2012) se ha establecido ciertas funcionalidades o beneficios que
los colores pueden presentar sobre el organismo humano tanto en lo fisico como en lo
psicoldgico, por lo que su uso en Cromoterapia gira alrededor de estas funciones que se

resumen en las siguientes:

El color rojo sirve para estimular la energia y los procesos de estimulacion o potenciacion.
El color azul favorece el mejoramiento de la comunicacién y del aprendizaje en general.

El color verde esté asociado con la calma y equilibrio hemodinamico o espiritual.

El color naranja esta relacionado con la actividad sexual y el placer en general.

El color amarillo estimula los 6rganos de los sentidos que permiten tener mejor perspectiva
de los acontecimientos para discernir mejor las situaciones.

El color indigo est4 asociado con la sensacion de relajamiento y de la llamada “intuicion o
presentimiento”

El color violeta ayuda en el relajamiento muscular, el equilibrio emocional y por tanto

favorece el relajamiento (inhibicion) del sistema nervioso.

En similar contexto Acufia (2017) manifiesta que el color azul es el que domina la razon
permitiendo una sensacion de calma y sosiego que facilita el aprendizaje y raciocinio. El
color rojo es propio de la excitabilidad, de la expresién emocional con energia y colabora
por tanto como elemento de la motivacién. EIl color verde induce al equilibrio emocional
con tranquilidad, con sensacion de seguridad por lo que mejora la concentracion. El color
amarillo se relaciona con la sabiduria como estimulador del intelecto y de los procesos

mentales superiores en general favoreciendo el aprendizaje y la memoria.

Siguiendo a Acufia (2017), el color naranja es el color de la motivacion por excelencia ya
que estimula el querer hacer las cosas, el estar alegre y entusiasta para trabajar en forma
individual o en equipo. EL color purpura también esta asociado con el aprendizaje desde la

perspectiva de la emotividad, de la imaginacion y de la diversion.
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Figura 4. Propiedades de los colores en las emociones
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2.2.2.3. Propiedades de los colores en la salud

En relacion con las propiedades de los colores referidas anteriormente, otros autores como
Helen (2015) plantean que los colores también pueden ser utilizadas en ciertos trastornos de
salud del ser humano, entre los cuales refiere al color amarillo, azul, rojo, verde, naranja y
blanco. Asi, por ejemplo, el color amarillo puede ser utilizado para el tratamiento de
problemas de circulacion linfatica, trastornos hepaticos, gastricos e intestinales. El color azul
tiene influencia sobre trastornos del suefio como el insomnio y sobre las cefaleas (dolores de

cabeza) tensionales, que promueve la tranquilidad.

El color rojo al ser vigorizante se recomienda para los casos de desmayos con descenso de
la presion arterial, asi como en sindromes gripales o resfriados comunes. El color verde por
su parte se recomienda para los estados de alteracion del sistema nervioso como ansiedad,
angustia, trastornos psiquicos y en casos de dolor de articulaciones. El color naranja al
relacionarse con el entusiasmo se puede utilizar para tratar la tristeza y la depresién, ademas
de patologias del corazon y respiratorios. Por su parte el color blanco se propone para los

dolores musculares.

2.2.2.4. Cromoterapia en la salud

Ya se ha indicado que la cromoterapia es un método terapéutico relacionado con la medicina
alternativa en la que se utilizan las vibraciones de la luz que corresponden a los distintos
colores, los cuales tienen la capacidad de calmar, equilibrar o alterar nuestras percepciones
y que, los distintos érganos y sistemas del cuerpo humano son susceptibles de responder a
determinadas vibraciones de los colores. Por ejemplo, el uso de la luz azul en los hospitales
para tratar a los recién nacidos con ictericia neonatal o aumento de bilirrubina (Sanchez,
2013).

El uso del color como forma de tratamiento de enfermedades no es nada nueva ya que, desde
la antiguiedad, varias civilizaciones como la hindd y egipcia lo han utilizado con la finalidad
de causar armonia y equilibrio en el cuerpo humano tanto en el aspecto fisico como en lo
emocional (Echeverria 2017).

Otros autores como Rosero (2012) sefialan que, para otras culturas asiaticas y el hinduismo,

el efecto terapéutico de los colores tiene relacion con centros de regulacion tanto nerviosos
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como glandulares, y éstos a su vez se conectan con los llamados chakras, definidos como
centros energéticos por medio de los cuales la energia del organismo puede ser equilibrada

y armonizada.
Rosero, (2012, p.35) sefiala que:

“existen 7 chakras: el primero es el basal ubicado en el coxis, relacionado con el color rojo;
el segundo esta ubicado en la quinta vértebra lumbar, su color es el naranja; el tercero es el
plexo solar siendo su color el amarillo; el cuarto es el chakra del corazén, su color es el
verde; el quinto se ubica en la séptima vértebra cervical, su color es el azul; el sexo esta
ubicado en el entrecejo y parte posterior del craneo, su color es el indigo y el séptimo esta

localizado en la parte superior del craneo y su color es el violeta.”

Conforme a las indicaciones terapéuticas de cada uno de los chacras, se establece que cada
color puede tener un efecto especifico sobre un 6rgano interno determinado o sobre la esfera

mental, con el consiguiente beneficio para la salud integral.

En la actualidad como parte de la cromoterapia se utiliza una gran variedad de colores y
luces que se aplican desde la iluminacién de ambientes, decoracion, el color de los alimentos,
vestidos y cosméticos hasta su uso en la acupuntura, gemoterapia (terapia con gemas de

colores) y tratamientos con filtros de luz. (Mojica, Murez e Infante, 2017)
2.2.2.5. Cromoterapia y autismo

Conforme lo sefiala Helen (2015, p.1), “El color es sensorial e individual, subjetivo, por
tanto, la psicologia clasifica sus percepciones adjudicandole significados, y atendiendo a las

funciones que en €l se aprecian”.

Por su parte Sanches Carrion (2013, p. 1) sostiene que: “Los colores tienen la capacidad de
calmar, inspirar, excitar, equilibrar, o alterar nuestras percepciones (...) y por ello se les llegd
a considerar instrumentos terapéuticos por si mismos. La cromoterapia utiliza los diferentes
colores para cambiar o mantener las vibraciones del cuerpo en aquellas frecuencias que

significan salud, tranquilidad y armonia”

En conclusion, se comparte el criterio de Oliveira (2020) en el sentido que la cromoterapia

ha demostrado ser util en el tratamiento del autismo. Los autistas tienen una percepcion del
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color diferente a la de otras personas y la gama de colores puede generarles una sensacién
de alivio.

Figura 5. Los siete chakras
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Asi mismo, algunos colores generan sentimientos y emociones especificas. El ejemplo es el
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color azul que en los autistas produce sensacion de calma y tranquilidad, lo que le permitira
al nifio tener una mejor interaccion social y aceptacion personal; es decir, ayudar en su
equilibrio emocional.

Los colores naranja 'y amarillo, ayudan en la estimulacion social de las personas con autismo
ya que facilitan el romper la monotonia, y facilitan la sensacion de alegria y buen humor de
forma significativa. La autora concluye que “los colores pueden superar las barreras de la

mente, aportando un poco de equilibrio emocional a la persona autista”.

2.2.3. Trastornos del Espectro autista

Yaen el afio 1988, la psiquiatra britanica Lorna Wing sefialé que los nifios comprendidos en
el espectro autista pueden presentar: “trastornos en las capacidades de reconocimiento”
“trastornos en las capacidades de comunicacion social” y “patrones repetitivos de actividad,

con tendencia a la rutina y dificultades en imaginacion social”.

Es necesario sefialar que ademas del autismo, dentro de los Trastorno del espectro autista
(TEA), se incluyen otras patologias como el Trastorno Generalizado de Desarrollo y el

Sindrome de Asperger.

2.2.3.1. ¢ Qué es el autismo?

El autismo se presenta en todas las regiones del mundo y a pesar que los primeros registros
de este trastorno datan desde hace aproximadamente 100 afios, y se ha difundido
masivamente su presencia, aun su diagnostico y tratamiento no tiene una guia y protocolo
definidos. En Espafia, se considera que se presentan alrededor de 60 casos por cada 10 mil
nifos.

En la actualidad, se reconoce al autismo no como un problema de tipo social sino como un
trastorno de origen neuroldgico. Se considera que existe una alteracion en las uniones de las
neuronas llamadas sinapsis nerviosas y en la capacidad de establecer circuitos o redes
neuronales que permitan una mejor transmision de los impulsos nerviosos, debido a una
mutacion genética que, segun los investigadores, no siempre se encuentra presenta o se

manifiesta. (Faros, 2021)

También existe probabilidades de un origen genético, ya que se han observado casos de
autismo en gemelos y dentro de un mismo nudcleo familiar. Estudios recientes han

descubierto un gen especifico que controla la calidad de sinapsis nerviosas para establecer
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conexiones. Ademas de las posibles causas neuroldgicas del autismo, actualmente se
consideran también con interés, las posibles causas perinatales (antes del nacimiento), como
son la edad de los padres, la edad gestacional del feto, es decir sin son nifios prematuros o
no al nacer, la nutricién adecuada de la madre y el bajo peso del nifio al nacer. (Cala

Hernandez, Licourt Otero y Cabrera Rodriguez, 2015).

Existen varias definiciones de autismo, no todas ellas concordantes, por lo que este concepto
se encuentra en constante evolucion o construccion. Pero en lo que, si todos los
investigadores concuerdan, es que los nifios con autismo tienen muchas dificultades en la

generacién y expresion de sus emociones.

Dentro de las definiciones clasicas del autismo, podemos citar a Kanner (1934) quien sefiald
que se trataba de personas que perciben a otras como “opacas e¢ impredecibles”, que tienen
una “mentalidad ausente” lo que se traduce en una incapacidad para el control y expresion

de sus emociones por medio de la comunicacion.

Por su parte, Baron-Cohen, Leslie y Frith (1985) sefalan que los “autistas” tienen
incapacidad para “leer la mente”», ya que tienen dificultad para darse cuenta de la expresion

emocional que otras personas realizan por medio de la comunicacion e interaccion social.
2.2.3.2. Competencias emocionales

El desarrollo emocional en el entorno familiar y social de los nifios se inicia alrededor de los
tres afos del nacimiento, en donde los nifios comienzan a darse cuenta que son capaces de
disimular y encubrir sus emociones o formas de sentir (Malatesta y Haviland, 1982), debido
a que también empiezan a identificar las causas 0 motivos que pueden causar una reaccion
emocional como la ira, tristeza, miedo y llanto, lo cual les sera muy (til en su interrelacion
con la familia en especial, ya que gracias a ello podran enfrentar situaciones diarias de

estimulo-respuesta. (Rieffe, Meerum Terwogt, y Cowan, 2005)

Entonces a partir de los tres afios de edad, los nifios ya aprenden a controlar en cierta medida
sus emociones basicas y eso les permite mostrar una expresion segin su conveniencia.
(Simonds, Kieras, Rueda y Rothbart, 2007)

La expresion de las emociones mucho mas complejas como el orgullo o la verglienza se
muestran un poco mas tarde, entre los cinco y 8 afios, debido a que, para entender bien su

significado, el nifio primero tiene que comprender ciertos conceptos como el de valoracion
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de sucesos, conductas y de autovaloracion, proceso cognitivo emocional que no inicia sino
hasta los 7 u ocho afios de edad, en donde el nifio ya puede identificar emociones como el
miedo, ansiedad o el sentirse frustrado o decepcionado. (Serrano, 2013)

Las emociones de acuerdo con Salovey y Grewal (2005) generalmente se hallan integradas
a un proceso de relacion social. La expresion emocional en los primeros afios de vida con
frecuencia constituye la principal o Unica via de relacion con los adultos. Si este proceso no
se desarrolla con la normalidad requerida, los infantes con TEA pueden percibir un rechazo

social que les dificulta la integracion social y que influye en su calidad de vida emocional.

Es en este contexto de desarrollo psicoemocional que podremos entender mejor la presencia
del Trastorno del espectro autista (TEA) o Autismo, que ha sido conceptuado de manera
general como un trastorno del neurodesarrollo que tiene relacion con una deficiencia en la
capacidad de interaccion social a través del lenguaje, y de la adopcion de modelos
establecidos de conducta. Este trastorno se presenta en la nifiez y normalmente incluye
deficiencia en las relaciones sociales y de actividades en el transcurso de la vida diaria.
(APA, 2013)

2.2.3.3. Manifestaciones del autismo

Reconocer a un nifio autista no siempre es tarea facil, sobre todo realizarlo en etapas
tempranas debido a multiples factores como la sintomatologia predominante en cada nifio,
la falta de capacitacion especifica en esta alteracion por parte de los médicos generales,
pediatras, terapeutas y demas personal de salud y de educacion, especialmente debido a la
falta de un protocolo o guia consensuada para el tratamiento de este espectro en nifios

menores de tres afios.

Sin embargo, se pueden establecer ciertos rasgos o0 manifestaciones que presentan conforme
avanza la edad. Asi, en los primeros 18 meses de vida ya se pueden identificar signos como
deficiente contacto visual, falta de sonrisa 0 no responden a su nombre; son nifios en extremo

tranquilos.

Entre los 18 a 36 meses de edad, contintan sin responder a llamados o preguntas y lo hace
cuando él quiere. No hace contacto con los miembros de la familia o los ignora, no mira a

los ojos a las personas, es independiente y le gusta jugar solo.

Después de los 36 meses, realiza juegos repetitivos, movimientos repetitivos de las manos o
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de los pies, ignora a los nifios de su edad. Habla muy poco o repite palabras a veces sin
sentido aparente. No imita a otros nifios, se siente mejor solo, tiene apego por determinados
objetos y con frecuencia expresa rabietas. Parece que no comparte el significado de este
mundo. Algunos autores dicen que se encuentra en su propio mundo. (Faros, 2021)

De acuerdo a Riviere y Nufiez (2001) por lo general las personas disponen de varias
estrategias que le facilita prevenir una accién que puede ocurrir en un momento dado. Para
el caso de los autistas, considera que esta facultad es deficiente por lo cual no logran “leer la
mente”», y por tanto tienen deficiencia para anticipar o “adivinar” las intenciones y
emociones de otros nifios. Esto provocara a criterio de Araguz (2013) grandes dificultades
para comunicarse con los demas, socializar y simbolizar sus emociones (tener imaginacion),
afectando a lo que se conoce como la triada deficitaria del autismo o triada de las alteraciones

del autismo, que le impedira comprender los pensamientos y emociones de las personas.

En igual contexto, Maseda (2013) manifiesta que los nifios autistas por lo general presentan
conductas desarticuladas que no se corresponden con una situacion dada, debido a esa
deficiencia para sintonizar con las emociones y mostrar empatia con las personas. Muchas

veces este comportamiento puede expresarse como un enfado o una “rabieta”.

2.2.3.4. Las emociones en el autismo

Se debe sefalar que la capacidad para la expresion de nuestras emociones y de reconocer los
estados emocionales de otras personas, es un factor basico de las relaciones sociales que nos
permite adaptarnos a las circunstancias (Bisquerra,2009). En el caso de los autistas, es
justamente esa capacidad de expresion y reconocimiento de las emociones la que se
encuentra alterada. En este contexto, a criterio de Grandin (2013) se ha observado que los
nifios con TEA (autismo) presentan mejor destreza visual que a través de la palabra para

expresar un estado emocional.

En funcidn de la deficiencia expresada en la llamada triada de las alteraciones del autismo,
es el que el nifio autista frente a estimulos sensoriales puede presentar respuestas
emocionales extremas; es decir, reaccionar con demasiado interés frente a un estimulo o en
ocasionan no reaccionar o mostrar un rechazo al mismo. Ademas, pueden presentar otras
manifestaciones emocionales, como el enfado frente a cambios de horarios o de rutinas,
conductas que se aproximan a obsesiones o rituales. (Miguel, 2006)

En resumen, siguiendo a Miguel (2006) los nifios autistas presentan dificultades emocionales
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para interrelacionarse con otras personas, tanto a nivel del nicleo familiar como en todo su
entorno social, que también incluye la escuela y sus profesores. Pero, ¢porque tienen
dificultad para conectarse emocionalmente con su entorno? La respuesta por decir del autor
es simple y compleja a la vez: porque “su circuito emocional no esta conectado”.

2.2.3.5. El autismo y otras terapias alternativas

En la actualidad, ademéas de la cromoterapia, existen varias terapias alternativas que, de
forma complementaria al tratamiento convencional, se utilizan en mayor o en menor grado,

dependiendo del pais, para el tratamiento de los nifios diagnosticados con autismo.
Entre esas terapias a criterio de Amat Cevallos (2015) se pueden encontrar la siguientes:

- Dieta baja o libre de gluten y caseina. — El gluten se encuentra en el trigo, cebada
y centeno, en tanto que la caseina la encontramos en los lacteos como leche y queso. Algunos
nifios autistas mejoran su comportamiento, pero no hay estudios fehacientes de resultados

positivos.

- Vitaminosis. - Se relaciona a la administracion de vitaminas del complejo B, debido

a que se han reportado muchos casos de deficiencia de estas vitaminas en nifios autistas.

- Método Tomatis. - Es una terapia sonora que utiliza el sonido para estimular el
sistema auditivo del nifio y lograr establecer nuevos circuitos neuronales en el cerebro. Este
es un sistema que se ha desarrollado en el mundo desde hace cuarenta afios y se basa en el
adiestramiento auditivo del nifio que tiene autismo, para con ello abrir vias neuronales
nuevas en su cerebro. Permite estimular los procesos de escuchar y de comunicacion a traves

de sonidos ya sean musicales o de voces.

- Musicoterapia. Se refiere al uso de la masica o elementos musicales para facilitar
la comunicacién, aprendizaje y expresiones con el fin de mejorar la integracion social y la
calidad de vida del nifio autista. Los nifios autistas responden muy bien a esta terapia y
mejoran sus relaciones interpersonales. Se pueden utilizar danzas, expresion corporal, imitar

sonidos de instrumentos o juegos musicales.

- Terapia con animales: Son terapias complementarias con el uso especialmente de
caballos y perros. La autora considera que pueden obtenerse buenos resultados en la esfera

emocional del autista. La equinoterapia, se basa en la capacidad afectiva del caballo incluso
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para diferenciar limitantes fisicas o emocionales de los nifios, mejorando en el nifio su
concentracion y autoestima. En el caso de los perros, son animales muy carifiosos e
inteligentes que generalmente disfrutan el estar juntos a los nifios a quienes transmiten su
afecto y no necesitan niveles complicados de comunicacion.

- Terapia Ludica. También llamada terapia de los juegos a través de los cuales se
intenta establecer periodos de comunicacion entre el nifio y el terapeuta. Las sesiones deben

durar poco tiempo, no mas alla de 20 minutos y con un maximo de 8 veces al dia.

- Metodo TEACCH. De sus siglas en ingles TEACCH (Treatment and Education of
Autistic related Comunication Handicapped Children) proyecta la integracion de los padres
en el tratamiento de sus hijos con el objetivo que los nifios autistas se integren de la mejor
manera a las actividades cotidianas de la vida de hogar y no sean aislados solo en centros de

tratamiento.

- Meétodo PECS. De sus siglas en ingles PECS (Picture Exchange Communication
System) es un sistema de comunicacion por intercambio de imégenes desarrollado para su
uso en nifios con dificultades en la comunicacion verbal. Se usan diversas imagenes para la
comunicacion. Se debe realizar con materiales comunes o de fécil acceso.
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Figura 6. Terapias alternativas para el autismo
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Disefio: Nicole Valarezo
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CAPITULO I1l. METODOLOGIA

3.1. Tipo de investigacion.

De acuerdo a los objetivos del estudio, la investigadora asume un enfoque mixto cuali-
cuantitativo, por lo que la presente investigacion es de tipo documental, bésica, analitica,

exploratoria, descriptiva.

Segun Nicomedes (2018, p. 02), los estudios exploratorios sirven para familiarizarnos con
fendmenos relativamente desconocidos, obtener informacion sobre la posibilidad de llevar a
cabo una investigacion mas completa respecto de un contexto particular, investigar nuevos
problemas, identificar conceptos o variables promisorias, establecer prioridades para

investigaciones futuras, o sugerir afirmaciones y postulados.

3.2. Disefio de investigacion.

En el proceso investigativo se manipulé intencionalmente la variable independiente, por lo
que su disefio corresponde a una investigacion de campo, cuasi experimental (no

experimental).

En este disefio de investigacion de campo, cuasiexperimental, se han delimitado espacios en
donde se va a desarrollar la investigacion extrayendo informacion directamente de la

realidad a través del uso de técnicas de recoleccion de datos.

3.3. Técnicas de recolecciéon de datos

Segun su Técnicas Instrumentos
objetivo
1 Andlisis documental Fichas de analisis bibliografico
2 Historia de vida Libro de vida
3 Encuesta Cuestionario con preguntas de

seleccién multiple, en escala
predeterminada

4 Observacion Ficha de observacion de
aplicacion de cromoterapia
5 Hermenéutico Fichas de analisis bibliogréfico

Técnica: Construccion hermenéutica del Ficha de observacion
conocimiento

En el proceso de recoleccion de datos, se obtuvo el Consentimiento Informado (ver
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Anexos) de los representantes legales de los nifios participantes en la investigacion.

Encuestas. Se realizaron dos encuestas estructuradas (ver Anexos) con ambitos definidos
dirigidas tanto a los padres de familia como a los docentes del Instituto Carlos Garbay,

encargados del seguimiento a los nifios con autismo.

La encuesta dirigida a los padres de familia estuvo dirigida a indagar los conocimientos que
tenian ellos sobre las actitudes que tienen sus hijos en relacion con los siguientes aspectos:
v Reacciones afectivas y emociones

4 Comunicacion en el hogar

v Informacién relacionada al color

De igual forma se procedid con los docentes, para obtener sus observaciones acerca del

comportamiento de los nifios, y los aspectos a preguntar fueron:

v Reacciones afectivas y emociones
v Comunicacion en el aula
v Informacién relacionada al color

Observacion. Se establecié una guia de observacion para la aplicacion de la Cromoterapia,

en cada uno de los nifios, 2 veces por semana, durante 5 semanas consecutivas.

La aplicacion de la técnica de Cromoterapia se realizé en el Instituto de Naturopatia Misael
Acosta Solis, en un ambiente adecuado y especifico para el efecto. Las sesiones tuvieron una

duracion aproximada entre 15 a 30 minutos. Se realizaron en dias distintos para cada nifio.

3.4. Poblacion de estudio y tamafio de la muestra

3.4.1. Poblacion
Para el presente trabajo de investigacion la poblacién estuvo constituida por todos los nifios

que asisten regularmente en el Instituto de Educacién Especial Carlos Garbay Montesdeoca.

3.4.2. Muestra

Es una muestra intencional estratificada. Formaron parte de ella, dos nifios diagnosticados
con autismo que acuden al Instituto de Educacion Especial Carlos Garbay Montesdeoca, y

que cumplieron con los criterios de inclusion.
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Criterios de inclusion:

4 Nifios diagnosticados con autismo.
v Consentimiento informado de la madre o del padre, para que el nifio(a) participe de
la investigacion.

v Culminar el protocolo de 10 sesiones de cromoterapia.
Criterios de exclusion:

4 Falta de consentimiento informado de la madre o del padre, para que el nifio(a)

participe de la investigacion.

3.5.  Hipotesis

3.5.1. Hipdtesis alternativa

La aplicacion del color como signo en la cromoterapia, influye significativamente en el

manejo de emociones en nifios con TEA (autismo).

3.5.2. Hipdtesis nula

La aplicacion del color como signo en la cromoterapia, no influye significativamente en el
manejo de emociones en nifios con TEA (autismo).
3.5.3. Variable Independiente

- El color como signo

3.5.4. Variable Dependiente
- Manejo de emociones en nifios con TEA (autismo)

3.6. Métodos de analisis y procesamiento de datos

3.6.1 Metodos de analisis.

Se utiliz6 diversas estrategias que ayudaron a reunir los datos empleados para la inferencia
y la interpretacion, para la explicacion y la prediccion, tales como: encuestas a las madres
de familia, encuestas a los profesores del Instituto de Educacion Especial Carlos Garbay
Montesdeoca cuidadores de los nifios diagnosticados con autismo, fichas de observacion de
aplicacion de cromoterapia, recogida de investigacion cualitativa en general, que expresan

los siguientes métodos de analisis:
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3.6.2.

Método Inductivo
Método analitico sintético
Observacion etnogréafica

Método estadistico

Procesamiento de datos

Recoleccion de datos a través de las técnicas de la encuesta y el instrumento de la
observacion.

Registro, tabulacién y procesamiento de datos.

Para el analisis estadistico de los resultados se utiliz6 el Programa SPSS version 20.
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. RESULTADOS

4.1.1. Encuesta a los Padres de Familia

Tabla 1. Opinidn sobre las reacciones afectivas y emociones de los nifios. (Ver Anexos)

Casi Siempre ) ® ® ° ® ®

® Primer
A menudo e o o PY =
A Familia

veces
[ ] @ @

De vez en ® Segunda
cuando ® o o o Familia
Casi Nunca

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

En la Tabla 1 se demuestra que para la pregunta 3, las dos familias coinciden en que los
nifios casi siempre disfrutan de sus actividades favoritas. Esta coincidencia también se
presenta en las preguntas 4, 5y 6 en relacion a la presencia de cambios emocionales como
ira o frustracion. Para las preguntas 10 y 11 que tienen que ver con la basqueda de un color
para la expresion de emociones, también existe una apreciacion similar en cuanto a que de

vez en cuando o casi nunca ocurre €so.

Tabla 2. Opinidn sobre la capacidad de comunicacion en el hogar. (Ver Anexos)

Casi Siempre ] [ B J { { ]
® Primer
A menudo ° Familia
A veces @ { { ]
Segunda

De vez en -

® Familia
cuando
Casi Nunca L L °

1 2 3 45 6 7 8 9 1011 12 13 14 15 16
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

La Tabla 2 permite determinar que los nifios casi siempre son capaces de comunicarse con
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sus padres (preguntas 1,2 y 3), a menudo expresarles sus emociones de alegria o tristeza
(preguntas 8 y 9) y otras emociones (preguntas 13y 14), pero casi nunca o de vez en cuando
son capaces de utilizar recursos u objetos para comunicar sus emociones (preguntas 15 y
16).

Tabla 3. Informacién relacionada al color. (Ver Anexos)

Casi Siempre Py

® Primer
A menudo Familia
A veces Segunda
De vez en Familia
cuando
Casi Nunca

123456 7 8 9101112131415161718
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

Como se observa en la Tabla 3, existe un predominio absoluto en cuando a que los nifios casi nunca
han utilizado el color como signo o sefial, para seleccionar vestidos, objetos, interaccion personal en

general o de manera especifica la comunicacion de emociones.

4.1.2. Encuesta a los Docentes

Tabla 4. Reacciones afectivas y emociones. (Ver Anexos)

Casi Siempre

o o
® Primer

A menudo

docente
A veces [} [ ) [ o { J

Segundo
De vez en

docente
cuando
Casi Nunca

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

De la informacion de la Tabla 4, se desprende que los nifios casi siempre 0 a menudo
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disfrutan de sus actividades favoritas (pregunta 3), pero pueden cambiar repentinamente de
emociones (pregunta 4), aun mostrando alegria la mayor parte del tiempo (pregunta 8).
También casi siempre cuando esta alegre, busca un objeto de color especifico (pregunta 11).
La categoria de a veces o0 de vez en cuando se presentan con mayor frecuencia para expresar
el entendimiento de las emociones o expresiones faciales (preguntas 1 y 2), presencia de
cambios emocionales como ira (preguntas 4, 6 y 7) y presencia de emociones ligadas a la

tristeza (preguntas 9 y 10) y a veces a la alegria (pregunta 11).

Tabla 5. Comunicacién en el aula. (Ver Anexos)

Casi Siempre ) ® 6 0 © o o

® Primer
A menudo L docente
A veces e o o o ¢ o000

Segundo
De vez en docente
cuando
Casi Nunca

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

De acuerdo a la Tabla 5, las categorias de casi siempre 0 a menudo tienen que ver con las
actividades del nifio relacionadas con el uso de objetos para la comunicacion general con sus
docentes (pregunta 3), con sus comparieros (pregunta 6), para comunicar emociones de
tristeza o alegria (preguntas 8 y 9). Sin embargo, las categorias de casi siempre y a veces se
presentan para la comunicacion no verbal con el docente (preguntas 1 y 2), con sus
comparieros de clase (pregunta 5), interaccion en el aula (pregunta 10), expresion de sus

emociones con objetos (preguntas 11, 12, 13y 14).
Tabla 6. Informacién relacionada al color. (Ver Anexos)

En la Tabla 6, el criterio de casi siempre, de acuerdo a un docente, se cumple con lo
relacionado a que el nifio se tranquiliza con un color especifico (pregunta 7), usa el color
para expresar emociones generales (pregunta 10) y de felicidad (pregunta 12). También a
que el docente usa el color para que el nifio se alegre (pregunta 16). Para el segundo docente
este criterio de casi siempre solo se cumple cuando el nifio prefiere actividades que usen

colores (pregunta 17).
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Casi Siempre

° e o ° )
® Primer

A menudo docente

A veces Segundo

De vez en ® docente

cuando { o oo [ 3} [ )

Casi Nunca

123456 7 8 9101112131415161718
Preguntas

Fuente: encuesta
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

En la mayoria de las preguntas acerca de informacion sobre el color, predomina la categoria
de casi nuncay no aplica, que es una nueva categoria exclusiva para esta tabla, para aquellas

caracteristicas que en la opinion de los docentes no encajaban en los otros criterios.

4.1.3. Sobre la aplicacién de la Cromoterapia

Tabla 7. Situacion emocional del primer nifio durante las 10 sesiones de cromoterapia.

#_de Situacién emocional (_:Iasifi,cacién d_e la

sesiones Situacion emocional
1 Frustracion-ansiedad-ira Negativo
2 Ansiedad Negativo
3 Contento-feliz Positivo
4 Ansiedad Negativo
5 Frustracion-ansiedad Negativo
6 Contento Positivo
7 Felicidad Positivo
8 Contento Positivo
9 Felicidad Positivo
10 Felicidad Positivo

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

La Tabla 7 permite establecer que, en el caso del primer nifio, durante las primeras 5 sesiones
de cromoterapia, hubo un predominio de emociones, catalogadas como “negativas”, en tanto
que, a partir de la sexta sesion, las sensaciones “positivas” como felicidad o estar contento

fueron las que se presentaron con mayor relevancia.

Tabla 8. Situacion emocional del segundo nifio durante las 10 sesiones de
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cromoterapia.

#de | sityacion emocional | Clasificacion de la

Seslones Situacion emocional
1 Desesperacion-ira Negativo
2 Ansiedad-ira Negativo
3 Desesperacion Negativo
4 Ansiedad Negativo
5 Ansiedad Negativo
6 Contento Positivo
7 Frustracion Negativo
8 Ansiedad Negativo
9 Contento Positivo
10 Contento Positivo

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

La informacion que presenta la Tabla 8, para el caso del segundo nifio, indica por el contrario
que la predominancia de las emociones “negativas” se mantuvo durante mayor nimero de
sesiones de cromoterapia, ya que solo a partir de la novena sesion se presentaron sensaciones

“positivas” como el estar contento, en forma predominante,

Tabla 9. Cuadro resumen comparativo empirico de las emociones presentadas por los
nifios antes y despues de la Cromoterapia.

Situacion emocional | Antes de aplicar la| Después de aplicar
de los dos nifos Cromoterapia la Cromoterapia

Ira Muy presente Ausente
Frustracion presente Ausente
Ansiedad presente Ausente
Desesperacion presente Ausente
Felicidad ausente Presente
Contento ausente Presente

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

En el cuadro resumen de la Tabla 9, se exponen los tipos de emociones que presentaron los
dos nifios antes de someterse a las sesiones de Cromoterapia, y los cambios ocurridos al
finalizar la terapia, mostrando respuesta positiva ya que muchas emociones como la ira,
frustracion o ansiedad, que estuvieron presentes en un inicio, al final ya no fueron muy
preponderantes. De igual manera algunas emociones como el estar feliz o sentirse contento,
pasaron de ser muy
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poco perceptible o ausentes en el inicio, a ser mas constantes al final de la cromoterapia.

4.2. DISCUSION

En relacion a diversas situaciones de los nifios dentro del hogar segun las perspectivas de los
padres de familia, se establece que los nifios por lo general son capaces de disfrutar sus
actividades favoritas, que presentan cambios bruscos emocionales como ira o ansiedad, los
cuales, si son expresados, pero casi nunca a través de objetos o utilizando un color especifico.
Es decir, los nifios no conocen (y por supuesto sus padres tampoco) la utilidad del color

como signo o sefial para expresar emociones 0 comunicarse.

Desde el punto de vista de los docentes del Instituto Carlos Garbay, la situacion de los nifios
en el aula sobre disfrutar de actividades favoritas y cambios emocionales se presenta de
forma analoga. Sin embargo, los docentes refieren que los nifios si buscan colores cuando se
encuentran alegres. También son capaces de utilizar objetos para la comunicacién no verbal
con el docente y la interaccion con sus compafieros de clase. Por lo general el color es usado
por los nifios para expresar emociones generales o a veces especificas como el estar alegre.

Sin embargo, esto no siempre ocurre de esta manera.

Los resultados obtenidos después de la aplicacion de la Cromoterapia, fueron un tanto
diferentes para cada nifio. En el caso del primer nifio se pudo establecer que todas las
emociones “negativas” relacionadas con la ansiedad, tristeza o ira, permanecieron de manera
predominante durante las primeras cinco sesiones de terapia, pero a partir de la sexta sesion,
las emociones “positivas” ligadas con felicidad o el estar contento, fueron las que

predominaron temporalmente hasta culminar las 10 sesiones.

Los resultados en el segundo nifio, permitieron observar que lo que hemos llamado
emociones “negativas” en referencia a la ansiedad, ira o frustracion, persistieron hasta la
octava sesion de cromoterapia, por lo que solo a partir de la novena y décima sesion se pudo

apreciar emociones “positivas” como el estar contento.

En resumen, luego de la aplicacion de la técnica de Cromoterapia, se pudo apreciar cambios
positivos en el estado emocional de los dos nifios, aunque en diferentes grados de intensidad

y de aparicion en el transcurso de la terapia.
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Una vez analizados los cambios observados durante la aplicacion de la Cromoterapia, se

presenta la comprobacion estadistica de dichos eventos, por medio de la prueba de hipotesis.

4.2.1. Prueba de hipotesis

Para comprobar si la aplicado la Cromoterapia influye, se realiz6 un andlisis de la situacion
al inicio y después de aplicar la Cromoterapia. Por tanto, se utilizaron los datos del primero

y ultimo dia de la Cromoterapia.

Se registrd la situacion emocional de los nifios, y a las emociones llamadas “positivas” se

las identific6 con un signo positivo (+) y a las emociones “negativas” con un signo negativo

().

Tabla 10. Registro estadistico de emociones de los nifios

Situacion emociones | Antes de aplicar la | Después de aplicar la
de los dos pacientes Cromoterapia Cromoterapia

Frustracién -1 0
Ansiedad -1 0
Ira -2 0
Felicidad 0 1
Contento 0 1
Desesperacion -1 0

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

Para realiza la prueba de hipotesis comenzaremos manifestando que los datos son menores
de 30, utilizaremos para lo cual utilizaremos la prueba t student para comparacion de

medias dependientes.
Pasos para realiza la prueba de hipotesis
Paso 1:

Hipdtesis Nula (Ho): La aplicacion del color como signo en la cromoterapia, no influye

significativamente en el manejo de emociones en nifios en TEA (autismo).
Hy = pp =d,

Paso 2:
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Hipdtesis alternativa (H1): La aplicacion del color como signo en la cromoterapia, si influye

significativamente en el manejo de emociones en nifios en TEA (autismo).
Hy = pp # d,

Pase 3:

Nivel de Significancia: a = 0,05

Paso 4: Region Critica

Para calcular la region critica necesitamos los grados de libertad (gl) y el nivel de
significancia (o)

Grados de libertad (gl) = # de registros -1=6-1=5

Nivel de significancia = 0,05

Paralaregion criticaest < —tg/, Y t> tgp

Donde t < —2,570 y t> 2,570

Figura 7. Primera distribucion de probabilidades de la t student

Aceptamos la H1 Aceptamos la H1

a=0,025 Aceptamos la Ho
a=0,025

trab=-2,570 o trab=2,570

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

Paso 5: calculos
Para realizar los célculos, utilizamos la formula siguiente:

t_&_do
Sd/\/ﬁ

Donde:
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d = es lamedia de la diferencia entre el antes y después.

sq = es la desviacion estandar de la diferencia entre el antes y después.

n = nlmero de datos que analizamos.

Tabla 11. Determinacion de media y desviacion estandar

Situacién emociones de | Antes de aplicar la | Después de aplicar d
los dos pacientes Cromoterapia la Cromoterapia
Frustracion -1 0 1
Ansiedad -1 0 1
Ira -2 0 2
Felicidad 0 1 1
Contento 0 1 1
Desesperacion -1 0 1
Media 1,17
Desviacién estandar | 0,408
Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.
Calculando
_ 1,17-0
‘= 0,408/v6
t =7,002

Calculando el P Valor es = 0,0009

Figura 8. Segunda distribucion de probabilidades de la t student

Aceptamos la H1

a=0,025

Aceptamos la Ho

teal =7,002

Aceptamos la H1

a=0,025

ttab=-2,570

Fuente: Guia de observacion
Elaboracion: Nicole Valarezo E.

ttab=2,570
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Decision estadistica: se rechaza la hipétesis nula por que el p-valor es menor que 0,05, esto
quiere decir que la aplicacién del color como signo en la cromoterapia, si influye

significativamente en el manejo de emociones en nifios en TEA (autismo).
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

e Conforme la opinion de los padres de familia los nifios participantes en esta
investigacion, previo a la aplicacion de la Cromoterapia, presentaron ciertas
caracteristicas emocionales como las siguientes: disfrutar de sus actividades
favoritas, cambios bruscos emocionales, expresar emociones de alegria o tristeza y

no utilizar el color para expresar emociones.

e De acuerdo al criterio de los docentes del Instituto Carlos Garbay, los nifios
igualmente eran capaces de disfrutar sus actividades favoritas, cambiar
repentinamente su estado emocional, pero con poca capacidad para entender las

emociones o expresiones faciales.

e Un dato significativo en nuestra investigacion y base para la propuesta, es que los
nifios podian usar casi siempre, objetos para comunicar emociones de tristeza y
alegria, comunicacion no verbal con el docente y sus compafieros de clase y de
preferencia que tengan colores vivos. Uno de los docentes consultados, expreso que

u no de los nifios preferia actividades que usen colores.

e De manera general, el uso del color en la aplicacion de cromoterapia produjo efectos

benéficos en la esfera emocional de los dos nifios participantes.

e Laaplicacién de la cromoterapia en el caso del primer nifio (de mayor edad), provoco
cambios notorios en su estado emocional, a partir de la sexta sesién (es decir, desde
la segunda mitad del tratamiento), con cambios visibles en su expresion emocional,
al predominar emociones como el estar contento o feliz, sobre otras como la ansiedad

oira.

e Para el caso del segundo nifio (de menor edad), los cambios observados con la
cromoterapia, se apreciaron mas tarde, a partir de la novena sesion, cuando se
hicieron presentes los cambios que por motivo estadistico se denominaron “positivos”
como el estar contento, sobre los llamados “negativos™ en relacion a la ansiedad,

frustracion o ira.
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La relacion estadistica a través de la prueba de hipotesis, determind que la aplicacion
del color como signo en la cromoterapia, influye significativamente en el manejo de
las emociones en nifios con TEA (autismo). Por tanto, se aceptd la hipdtesis

alternativa propuesta y se rechazo la hipétesis nula.

Se determinaron dos limitantes principales en la investigacion. La primera hace
referencia al tiempo de aplicacion de la cromoterapia, que por motivos especiales de
los nifios y sus padres fue solo de 10 sesiones. La segunda, tiene que ver con que no
se pudo establecer las caracteristicas de cada color utilizado en la cromoterapia, que
corresponden a la intensidad, tono, saturacion y brillo del color, porque el equipo

disponible no tenia esas propiedades.

La segunda limitante incide negativamente en la calidad de elaboracion de una paleta
de colores que se presenta como propuesta, para utilizar en la comunicacion con los

nifios.

Sin embargo, de forma empirica se pudo determinar que la luz de color azul tiende a
tranquilizar a los nifios, en tanto que los colores fuertes e intermitentes pueden

causarles confusion.

La propuesta de una paleta de colores para ser manejada por docentes y familiares

en su interrelaciéon con los nifios autistas, tiene fundamento cientifico.
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5.2. RECOMENDACIONES

En razon de la influencia positiva del color en la cromoterapia para el manejo de emociones

en el autismo, se recomienda lo siguiente:

Continuar con este tipo de estudios, pero con mayores variables y poblacion,
tomando en cuenta la edad o sexo de los participantes, por ejemplo.

Incrementar el nimero de sesiones para tener datos mas precisos sobre los cambios
emocionales, que permitan establecer a futuro para nuestra poblacién, la relacion

color-emocién con mayor especificidad.

Estimular a que los centros especializados en este tipo de terapias, adquieran los
equipos mas versatiles para un mejor tratamiento con fines de investigacion,

haciéndoles participes de los resultados de los estudios.

Capacitar a los docentes del Instituto Carlos Garbay en el manejo adecuado de una
paleta de colores, para mejorar su capacidad de interrelacion emocional con los

ninos.

En funcién de los resultados observados, controlar y monitorear la iluminacién en la
habitacion de los nifios.

Promover en la Carrera de Disefio Grafico de la Universidad Nacional de
Chimborazo, el estudio de la psicologia del color y su relacion con la salud en general

y salud mental en particular de la poblacion.
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CAPITULO VI. PROPUESTA

1.1. OBJETIVO

La propuesta del presente trabajo de investigacion se acoge al objetivo general, el cual es la
construccion de paletas cromaticas; para ello se ha determinado, que las paletas cromaticas
tomen como base la intensidad del modelo de color RGB y su porcentaje o nivel de brillo
para formar una paleta analoga, es decir, colores que son colindantes en el circulo cromatico,

siendo los colores regentes de cada paleta los pertenecientes a cada chakra.

La propuesta serd presentada en formato digital utilizando la red social Pinterest como
plataforma para la creacion de tableros, en los cuales se podran encontrar las paletas
cromaticas de cada chakra. La utilizacion de las paletas se basara también en las emociones
que cada chakra rige sobre el cuerpo humano. Estas pueden ser hiperactivas o hipoactivas.
En el caso respectivo, sera el terapeuta y especialista en cromoterapia, quién determinara la
combinacion de color entre paletas o la utilizacion solo de la paleta analoga con el color

regente y sus colindantes.
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Figura 9. Paleta de color para el Chakra Raiz

1.1.1. Chakra Raiz: color rojo

Paleta de color

C h a kra Ra iz — Color regente: rojo

El chakra raiz rige las energias fisicas y la supervivencia, como la
salud, la estabilidad, el cobijo, el arraigo y los bienes materiales.

Muladhara (muladara), se tra-
duce del sanscrito como raiz,
base o soporte y esta ubicado

en la base de la columna.

.
.

Paleta cromatica analoga

Color regente; rojo

o

232 255 282
0 2

0 25
q1

Terminos:

R=

Elaboracion Propia.
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Figura 10. Paleta de color para el Chakra Sacro

1.1.2. Chakra Sacro

Cromoterapia

Paleta de color

Chakra Sacro - coworregente naranja

Es el centro responsable de nuestras emociones, creatividad,
sensualidad y sexualidad.

@ Svadhisthana significa lugar
(] propio. El segundo chakra
también se conoce como
chakra sacral o chakra del
sacro, por su ubicacion en la
zona peélvica.

Paleta cromatica analoga

Color regente: naranja

Terminos:

R-

Elaboracion Propia.
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Figura 11. Paleta de color para el Chakra Plexo Solar

1.1.3. Ckakra Plexo Solar

Cromoterapia

Paleta de color

Chakra Plexo SOI_ar Color regente: amarillo

Es el centro energeético del poder personal, la actividad mental,
la autoestima y la fuerza de voluntad.

Eltercer chakra, "0, se
traduce como ciudad de la
joya. Tambiéen se le conoce
como chakra plexo solar, ya

que esta ubicado en el

i . .
Y
\ |

Paleta cromatica analoga

‘ — s S
Re G= B= .-
intensidad derojodel  intensidad deverdedel  intenisdad de azuldel  Brillo
0-255 0-255, 0-255

Elaboracion Propia.
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Figura 12. Paleta de color para el Chakra Corazén

1.1.4. Chakra Corazén

Cromoterapia

Paleta de color

Chakra CoraZén — Color regente: verde

Es el centrode equilibrio por excelencia. Hace de puente entre
el Triangulo Inferior y superior.

Anahata, se traduce como el
sonido no tocado, podemos
encontrarlo por el nombre de
chakra corazon, ya que esta
situado en el centro de la
region del corazon, en la

mitad del esternon.

Paleta cromatica analoga

Color regente: verde

Terminos:

Elaboracion Propia.
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Figura 13. Paleta de color para el Chakra Garganta

1.1.5. Chakra Garganta

Paleta de color

C h a kra Ga rg a nta — Color regente: azul

Es el centro responsable de nuestras emociones, creatividad,
sensualidad y sexualidad.

Vishuddha, se traduce del
sanscrito como pureza. Tam-
bién se le llama chakra de la
garganta debido a su ubica-
cion, en la base de la gargan-

ta.

Paleta cromatica analoga

Color regente: azul

Elaboracion Propia.
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Figura 14. Paleta de color para el Chakra Tercer Ojo

1.1.6. Chakra Tercer Ojo

Cromoterapia

Paleta de color
Chakra Tercer Ojo — Color regente: ariil

Rige todo lo relacionado con la vision y la percepcion. A nivel
fisico y sensorial, vemos a traves de los dos 0jos..

Ajna se traduce del sanscrito
como mando u orden.Situado
en lo mas alto de la columna
vertebral, en la zona de la
medula oblongata, su punto
de activacion esta entre las

cejas.

Paleta cromatica andaloga

Color regente: anil

Elaboracién Propia.
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Figura 15. Paleta de color para el Chakra Corona

1.1.7. Chakra Corona

Paleta de color
Chakra Co ronaQ — Colorregente violeta

Representa la meta espiritual, el extremo final que todos ansia-
mos alcanzar en nuestro desarrollo personal.

Sahasrara se traduce a loto
de mil pétalos. Podemos en-
contrar este centro también
por el nombre de chakra
corona debido a su ubicacion
en la parte mas alta de la

cabeza, en la coronilla.

L) ‘.‘.

Paleta cromatica analoga

Color regente: violeta

T

Terminos:

R=

O

=
© O

©

99
O
8
39

O
w
©

Elaboracion Propia.

70



BIBLIOGRAFIA

Acosta Cruz, L. A. (2020). Uso de la psicologia del color en el disefio arquitectonico de un
Centro de Salud Mental en Nuevo Chimbote-2018. (Bachelor's tesis. Universidad San
Pedro).

Acuiia M. (2017). Psicologia del color: Estimulos para aprender en ambientes virtuales.
Evirtualplus. Disponible en: https://www.evirtualplus.com/psicologia-del-color-en-
ambientes-virtuales/

Amat Cevallos, M.B. (2015). Terapias alternativas para el desarrollo de las habilidades
sociales y cognitivas de los nifios autistas del Centro Psicoeducativo Integral Isaac.
(Bachelor's tesis. Universidad de Guayaquil)

American Psychiatric Association. APA (2013). Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (5thed.), Washington, D.C.

Araguz, N.n(2013). Competencia emocional expresiva en personas con autismo.
Valladolid. Publicaciones de la Universidad de Valladolid

Arguello C, Pelloli L. s/f. Disefio Textil, herramienta de la Cromoterapia

Baron-Cohen, S, M. Leslie AM y Frith U. 1985. «Does the Autistic Child Have Theory of
Mind?». Cognition 21: 37-46

Bisquerra, R. (2009). Psicopedagogia de las emociones. Madrid: Editorial Sintesis, S. A
Bueno Garcia M, Lopez Tapia F, Martinez Palomares C y Moreno Alvarez P. (2006).
Neuropsicologia del Color. Psicologia Teorica. Grupo Mafiana. Universidad de Granada.
Disponible en: file:///C:/Users/Usuario/Downloads/neuropsicologia_del_color%20(2).pdf
Cala Hernandez, O., Licourt Otero, D., y Cabrera Rodriguez, N. (2015). Autismo: un
acercamiento hacia el diagnostico y la genética. Revista de Ciencias Médicas de Pinar del
Rio, 19(1): 157-178.

Caviano, JL. (2016). El color y la cesia como signos: Usos indiciales del color y la cesia en
la cultura y la naturaleza. En color y cultura en México y el mundo. Universidad de Buenos
Aires

Chico Farinango, L. E. (2021). Método luz y sombra como herramienta para estimular el
area cognitiva en un paciente con encefalitis de 4 afios de edad (Bachelor's thesis,
Universidad Técnica de Ambato/Facultad de Ciencias de la Salud/Carrera de Estimulacion
Temprana)

Coronel Cordero, D. S. (2019). Disefio de un sistema grafico ambiental para pacientes

oncologicos pediatricos que beneficie su estado emocional (Bachelor's thesis, Universidad

71



del Azuay).

Echeverria A. (2017). La obsesion por la belleza en el antiguo Egipto. Revista la
Vanguardia. Disponible en: https://www.lavanguardia.com/historiayvida/historia-
antigua/20170706/47313998004/la-obsesion-por-la-belleza-en-el-antiguo-egipto.html
FARQOS. Hospital Sant Joan de Déu. SJD. (2021). ;Qué es el autismo y cudles son sus
sintomas segun la edad? [Internet]. Disponible en:

https://faros.hsjdbcn.org/es/articulo/autismo-cuales-sintomas-sequn-edad

Gomez L, Gonzélez Ty Mesa D. s/f. Colorterapia y un caso de sinestesia. Universidad de
Granada, Espafia. Disponible en: file:///C:/Users/Usuario/Downloads/colorterapia.pdf
Grandin, T. (2013). Atravesando las puertas del autismo. Una historia de esperanzan y
recuperacion. la. edicion, 52 reimpresion. Buenos Aires: Paidos.

Helen, G. (2015). Psicologia del color. Revista de Escuela Superior de Arte y Disefio de Vic.
Disponible en: file:///C:/Users/Usuario/Downloads/Psicologia-del-color%20(1).pdf
Kanner, L. 1993. Trastornos autistas del contacto afectivo. Siglo cero, 149: 5-25

Lirion Obregon, J. G., y Montafiez Osorio, A. M. (2021). Beneficios de la cromoterapia en
los pacientes con trastornos mentales en la ciudad de Huaraz-2021. (Bachelor's tesis.
Universidad César Vallejo).

Lozano, S. A., Serra, N. A., Jové, M. J., y Blanco, J. B. (2012). Colour therapy in venous
ulcers healing. The chromoteraphy. Espafia. Gerokomos, 23(4), 185-188.

Lundberg, A. (2019). Color meanings and the art of using color symbolism. Disponible en:

https://es.99designs.com/blog/tips/color-meanings/

Malatesta, CZ., y Haviland, JM. (1982). Learning display rules: The socialization of
emotion expression in infancy. Child development, 991-1003.

Maseda, M. (2013). El autismo y las emociones. La Teoria de la Mente en los nifios/as
autistas. Su afectacion dentro del &mbito emocional.

Miguel AM. (2006): ElI mundo de las emociones en los autistas. En Garcia Carrasco,
Joaquin (Coord.) Estudio de los comportamientos emocionales en la red. Revista
Electronica Teoria de la Educacion: Educacion y Cultura en la Sociedad de la
Informacion., 7(2). Disponible en:
http://www.usal.es/~teoriaeducacion/rev_numero_07_02/n7_02_ana_miguel.pdf
Mojica Blanco A, Murez Mojica N e Infante Pefia MV. (2017). Cromoterapia: sinénimo de
bienestar psicoldgico y fisico. Revista Electronica de Portales Medicos.com. Disponible
en: https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/cromoterapia-bienestar-

psicologico-y-fisico/

72


https://faros.hsjdbcn.org/es/articulo/autismo-cuales-sintomas-segun-edad
https://es.99designs.com/blog/tips/color-meanings/

Montenegro, J. A. E. (2020). El color desde el disefio grafico, una herramienta creativa,
facilita dora de la comunicacion social. Impacto cromético del cambio climético. In [GKA
ARTS 2019] Congreso Internacional de Artes y Culturas.

Moreno, V. M. (2010). Psicologia del color y la forma. Universidad de Londres.

Moreno, L. (2004). Curso practico de disefio web Parte 1. Disponible en:
https://desarrolloweb.com/articulos/1503.php.

Navas Garcia, M. (2016). El color como recurso expresivo (Doctoral tesis, Universidad
Computense de Madrid, Espafa). Disponible en:
https://eprints.ucm.es/id/eprint/38067/1/T37356.pdf

Nicomendes, E. (2018). Tipos de investigacion. Lima-Per(., Universidad Santo Domingo

de Guzman. Disponible en: http://repositorio.usdg.edu.pe/handle/USDG/34

Oliveira D. (2020). Como a cromoterapia pode ajudar pessoas com Autismo? [Internet].
Disponible en: https://blog.psiqueasy.com.br/2020/02/21/como-a-cromoterapia-pode-
ajudar-pessoas-com-autismo/

Padrini, F. y Lucheroni, M. T. (2016). Cromoterapia. Parkstone International.

Palacios T. (2017). Disefio Interior y Cromoterapia en Espacios Gerontoldgicos. Revista

Desing & Architecture. Disponible en: http://cromoterapiaydisenointerior.blogspot.com/

Per Cuadrado, M. T. (2009). El color generador de emociones en el &mbito de la educacion
especial. Disponible en: 00220101000054 (2).pdf
Rieffe, C., Meerum Terwogt, M., y Cowan, R. (2005). Children's understanding of mental

states as causes of emotions. Infant and Child Development: An International Journal of
Research and Practice, 14(3), 259-272.

Rincon Acufia, L. F. (2021). Valiente. (BRAVE). Universidad el bosque. Colombia

Rivas, M. (2017). Psicologia del color (Memoria de video-ensayo, Universidad de Sevilla,
Espafia). Disponible en: https://idus.us.es/bitstream/handle/11441/62845/Trabajo%20Fin%
20de%20Grado%20-

%20Marta%20Rivas%20Y uste%20%28Psicolog%C3%ADa%20del% 20color%?29.
pdf?sequence=1&isAllowed=y

Riviére A, y Nifiez M. (2001). Una ventana abierta hacia el autismo. Siglo Cero: Revista
Espafiola sobre Discapacidad Intelectual, 32: 25-39

Rosero G. (2012). La terapia cromatica. Universidad de Especialidades Espiritu Santo
UEES. Psyquis; 7: 34-36

Rudas, A.C. (2016). Nota técnica: Frecuencia cardiaca despues de la exposicion a

longitudes de onda del espectro visible en areas del cuerpo humano. Revista Ingenieria

73


https://eprints.ucm.es/id/eprint/38067/1/T37356.pdf
http://repositorio.usdg.edu.pe/handle/USDG/34
http://cromoterapiaydisenointerior.blogspot.com/
file:///C:/Users/Usuario/Downloads/00220101000054%20(2).pdf
https://idus.us.es/bitstream/handle/11441/62845/Trabajo%20Fin%25%2020de%20Grado%20-%20Marta%20Rivas%20Yuste%20%28Psicolog%C3%ADa%20del%25%2020color%29.%20pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://idus.us.es/bitstream/handle/11441/62845/Trabajo%20Fin%25%2020de%20Grado%20-%20Marta%20Rivas%20Yuste%20%28Psicolog%C3%ADa%20del%25%2020color%29.%20pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://idus.us.es/bitstream/handle/11441/62845/Trabajo%20Fin%25%2020de%20Grado%20-%20Marta%20Rivas%20Yuste%20%28Psicolog%C3%ADa%20del%25%2020color%29.%20pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://idus.us.es/bitstream/handle/11441/62845/Trabajo%20Fin%25%2020de%20Grado%20-%20Marta%20Rivas%20Yuste%20%28Psicolog%C3%ADa%20del%25%2020color%29.%20pdf?sequence=1&isAllowed=y

UC, 23(2), 216-222.

Salovey Py Grewal D. (2005). The Science of Emotional Intelligence. Current Directions
in Psychological Science, 14(6): 281-285

Sanchez Carrion, MJ. (2013). Método de cromoterapia combinada para trastornos de
conducta. Participacién Educativa; 1: 1-5. Disponible en:

file:///C:/Users/Usuario/Downloads/n2art mjose sanchez.pdf

Sanizaca ER. (2015). La cromoterapia aplicada en el vestuario y su incidencia en la
autoestima para el tratamiento ambulatorio de nifios con cancer en fase inicial en la
Fundacion Dibuja una Sonrisa Quito. (Bachelor's tesis. Pontificia Universidad Catolica del
Ecuador, Escuela de Disefio Industrial)

Serrano, Jéessica. (2013). Desarrollo de la teoria de la mente, lenguaje y funciones ejecutivas
en nifos de 4 a 12 afos. (Tesis doctoral. Universitat de Girona).

Simonds, J., Kieras, J. E., Rueda, M. R., y Rothbart, M. K. (2007). Effortful control,
executive attention, and emotional regulation in 7-10-year-old children. Cognitive
Development, 22(4), 474-488.

Valarezo, C; Valarezo, P. (2020). Fisiologia neuroendocrina. Primera edicién. Riobamba.
Ecuador.

Verdejo-Gallardo C. (2017). Educacion avanzada e inclusiva. la cromoterapia y su
integracion en la ensefianza. (Disertacion Maestria. Universidad de Jaén)

Wing, L. (1988). The autistic continuum In Wing L. (Ed.), Aspects of autism: Biological
research. London, UK: Gaskell/Royal College of Psychiatrists. [Google Scholar].

Witcher, D. T. (2016). Color fields: what designers need to know about color (Doctoral
dissertation).

Yugcha, S., y Rodrigo, E. (2015). La cromoterapia aplicada en el vestuario y su incidencia
en la autoestima para el tratamiento ambulatorio de nifios con cancer en fase inicial en la
Fundacién Dibuja una Sonrisa Quito (Bachelor's thesis, Pontificia Universidad Catdlica del
Ecuador Sede Ambato).

Zelanski, P. y Fisher, M. P. (2010). Color. Londres: Tursen S.A. Pearson Editions

74


file:///C:/Users/Usuario/Downloads/n2art_mjose_%20sanchez.pdf

ANEXOS

Anexo I:
Guia estructurada de entrevista — docentes Instituto Carlos Garbay

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
CARRERA DE DISENO GRAFICO

ENTREVISTA A LOS DOCENTES DEL NINIO CON TEA PARA INTERPRETACIGN DE EMOCIONES CON BASE EN EL COLOR - APLICADO EN CROMOTERAPIA
(Formato adaptado de la Versién Clinica en Inglés, traducida por Emily DeCarlo, Devyani Gupta, y Lisa Ibafiez)

Sefiores Docentes de la Institucién Carlos Garbay: Solicito muy i su i6n con la p ista, para el lio del proy
de investigacion. Los datos serdn confidenciales.

Titulo de Tesls: COLOR COMO SIGNO APLICADO A LA TERAPIA ALTERNATIVA DE CROMOTERAPIA. RIOBAMBA, 2022

s e A

C G izar las de tipo que p los nifios con TEA mediante el método etnogréfico.

Cromoterapia: Es una técnica utilizada en la llamada medicina alternativa o naturopatia, en la que se utiliza la visualizacién de los colores para influir en la
mejora del estado anfmico y de bienestar del paciente. Esta terapia no es invasiva y no posee efectos secundarios.

Autor: Nicole Valarezo Espinoza
Tutor: MsC. Rafael Salguero Rosero

1. DATOS GENERALES

Nombre: _.MM__ Fecha: ﬁla‘.&ﬁl

ENTREVISTA

Para cadap por favor marcar con una X en la casilla que corresponda a la frecuencia con la que el nifio/a demuestra cada
comportamiento.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
CARRERA DE DISERO GRAFICO

ENTREVISTA A LOS DOCENTES DEL NIiO CON TEA PARA INTERPRETACIGN DE EMOCIONES CON BASE EN EL COLOR - APLICADO EN CROMOTERAPIA
(Formato adaptado de la Versién Clinica en Inglés, traducida por Emily DeCarlo, Devyani Gupta, y Lisa Ibafiez)

Sefiores Docentes de la Institudén Carlos Garbay: Solicito muy su i6n con la p ista, para el o detp
de investigacion. Los datos serdn confidenciales.

Titulo de Tesls: COLOR COMO SIGNO APLICADO A LA TERAPIA ALTERNATIVA DE CROMOTERAPIA. RIOBAMBA, 2022

Objetivo: C: las distintas de tipo que los nifios con TEA mediante el método etnogréfico.

Cromoterapla: Es una técnica utilizada en la llamada medicina alternativa o naturopatfa, en la que se utiliza la visualizacién de los colores para influir en la
mejora del estado anfmico y de bienestar del paciente. Esta terapia no es invasiva y no posee efectos secundarios.

Autor: Nicole Valarezo Espinoza
Tutor: MsC. Rafael Salguero Rosero

1. DATOS GENERALES
Nombre: _MQE:\_.QMM——— Fecha: _\S -06-2022

ENTREVISTA

Para cada preg| por favor marcar con una X en la casilla que corresponda a la frecuencia con la que el nifio/a demuestra cada
comportamiento.




Anexo I1:

Guia estructurada de entrevista — Familiares del paciente

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
CARRERA DE DISENO GRAFICO

ENTREVISTA A LOS FAMILIARES DEL NINO CON TEA PARA INTERPRETACION DE EMOCIONES CON BASE EN EL COLOR - APLICADO EN CROMOTERAPIA
(Formato adaptado de Ia Versién Clinica en Inglés, traducida por Emily DeCarlo, Devyani Gupta, y Lisa Ibafiez)

llo del proy de i Los

Sefiores Padres de Familia: Solicito muy did: su colab on con la pi para el di
datos serdn confidenciales.

Titulo de Tesls: COLOR COMO SIGNO APLICADO A LA TERAPIA ALTERNATIVA DE CROMOTERAPIA. RIOBAMBA, 2022

los nifios con TEA mediante el método etnografico.

Ob [ las disti de tipo

Cromoterapia: Es una técnica utilizada en la llamada medicina al iva o P enhquesemﬂizalavismlindbndeloscolorespara influir en la
mejora del estado anfmico y de bienestar del paciente. Esta terapia no es invasiva y no posee efectos secundarios.

quep

Autor: Nicole Valarezo Espinoza
Tutor: MsC. Rafael Salguero Rosero

1. DATOS GENERALES

bre: Neoadio s Fecha: JS= o -

N)
Relacién con el nino/a: _‘lﬁ.ﬂ.—_

ENTREVISTA
Instrucciones: Para cada pregunta, por favor marcar con una X en la casilla que corresponda a la frecuencia con la que su hijo/a demuestra cada

comportamiento.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
CARRERA DE DISENO GRAFICO

ENTREVISTA A LOS FAMILIARES DEL NINO CON TEA PARA INTERPRETACION DE EMOCIONES CON BASE EN EL COLOR - APLICADO EN CROMOTERAPIA
(Formato adaptado de la Versién Clinica en Inglés, traducida por Emily DeCarlo, Devyani Gupta, y Lisa Ibafiez)

Sefiores Padres de Familia: Solicito muy i su conlap
datos seran confidenciales.

entrevista, para el desarrollo del proyecto de investigacion. Los

Titulo de Tesls: COLOR COMO SIGNO APLICADO A LA TERAPIA ALTERNATIVA DE CROMOTERAPIA. RIOBAMBA, 2022

los nifios con TEA mediante el método etnografico.

Objetivo: Categorizar las f de tipo i que pi

Cromoterapia: Es una técnica utilizada en la llamada medicina alternativa o naturopatfa, en la que se utiliza la visualizacién de los colores para influir en la
mejora del estado anfmico y de bienestar del paciente. Esta terapia no es invasiva y no posee efectos secundarios.

Autor: Nicole Valarezo Espinoza

Tutor: MsC. Rafael Salguero Rosero

1. DATOS GENERALES
b Doa Vocio L’I‘mﬁ- Feche: _[5-Ck-222

Relacién con el nino/a: Ha“lve

ENTREVISTA
Instrucciones: Para cada pregunta, por favor marcar con una X en la casilla que corresponda a la frecuencia con la que su hijo/a demuestra cada

comportamiento.

76



Anexo Il1:
Ficha experimental de diagndstico de emociones

ST UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
i@} FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
“\ $ CARRERA DE DISENO GRAFICO

Ficha Experimental de Diagnéstico de Emociones - aplicada a Cromoterapia

Objetivo: Fundamentar la funcién del color como signo en la cromoterapia aplicada a nifios con TEA.
Identificar la relacién que existe entre el color y su incidencia en los estados emocionales.

Chakra a tratar y su érgano:

Datos del paciente:

i
Paciente: # 0%, Chakra corona ’
" Organo |
Sexo: F @ Cerebro, craneo, glindula pituitania, ll
AR 16 e e s i |
Etnia: e ol S
Diagnostico presuntivo: feuhsma o ueleel Chakra tercer ojo !
Situacién emocional actual: @ 2.’:":.1.,‘?“2?35; Reciar st !

Emocién: concen trackn, falta de |

- €\ pPocictt ¥c enueW A en eddedo S fem, e
cneded, hmadicaSK baua‘,wa i -

Chakra de la garganta
Organo

Tircides, sistema linfético, pulmones, M
bronguios, cuerdas vocales y oido. |

i Emocién: capacidad de expresarse,
felicidad

Antedecedentes patolégicos:
T T e T e e i Chakra corazén
4 P>

Famlllares Corazén, sistlema crrculatorio e

AN inmunolégico, pulmones e higado.

Madre: Emocién: capacidad de expresarse, |
$ i fol

\,\\poh(nw :

Personales
\'\fpw e )

|

i

|

!

= Tone meComents Ii
TR oadec Glevel " l Padre:

1

Chakra plexo solar t
Organo |

Aparato digestivo superior, péncreas

y vesicula biliar,

Emocién: ira, irritabilidad, ansiedad,
desesperacién

Abuelos:

7 Chakra sacro
Diagnéstico presuntivo emocional: 1 A\ Shsema. trinado, ' bozoy ¥ Dekuie;
= i, R i e — \ ) ovanios y festiculos.

=

AN

é" ﬁ @ 2 ﬁ Chakra raiz

Emocién:interrelaciones  personales,
frustracién, apatia

Depresién Frudacidn @ Ly y
6"“
\ % ¢ < > Aperato digestivo infericr, glénculas
e ’ - ® 4 p columna verebral

rat . *4 Emocién:  inseguridad,  abandono,
Suframierto Ansiedad o Desesperacén @ thusién Plenitud fensién, miedo, ira, desesperacién

i
i
lik
|
I
i
|
i
l
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Plan Terapéutico
Color del chakra a utilizar en cromoterapia:
o b B T e ! [ : f (L
. . | | 7
- * . | @ | L
Vicleta Indigo Axl l Verds | Amarillo | Naranja [ Rojo
@ o S B R M« o L -
Chakra corona ‘ Chakra forcer ojo Chakra de la garganta Chakra corazén l Chakra plexo solar | Chakra nao.l | Chalra rafz
Emocién: ilusién, Emocién: concen | Emocién: capacidad Emocién:amar, culpa ‘ Emocibn: ira, i Emoci6n:interrela- ‘ Emocién: inseguridad,
e o 5 tabi 4 abandono, 7
fojccd ‘ .:::m, 'stdu:: dclo(u:dad { s | 5 mm, apatia l miedo, ":ﬁbn m
I |
| [ |
O | (o1 ity @ Q A il O
! | !

1 i Ane RPN v LGV FRDIERRII )

Situacién emocional (después):

) I - Resliels dugle O Clema
eae aa

i Felcidad Conlento &

Y |
AR AR | A A
Sufrimiecto Arsiedsd @ Ossesporacién | Pihini aond g

Resultados de la aplicacién de cromoterapia
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g3 -0%- § CW 9
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__ Fuentes:

Rosero G. (2012). La terapia croméfica. Universidad de Especialidades Esplritu Santo UEES. Psyquis; 7: 34-36
a2, {ass Liis, & Flores. Fnriaue 0O_(2001). 12 estructira da la smocién humara: Un modelo cromético del
sigama zlecivn . Saud Wirial 741412035 fechi de Coisulta 30 3 #Airso 3 20221 iS5N: C1853525.
Usputiole en hitps: //www.redalyc.org/articulo.ca?id=58242403
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Plan Terapéutico

Color del chakra a millzar en cromoierapia
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ma“mh F Er?;-é:-mm molﬂ 5,,.,:9,, ﬂwp,:m.d Emocién:amar, culpa Emocién: ira, irri Emocién:interrela- | Emocién; inseguridad,
@ hlnd;ii‘:m' wacidn, fala de de expresarse, rencor, seguridad | tabilidad, ansiedad | ciones personales, | abandono, fensién,
madurez, sabiduria felicidad i , frustracién, apatia 1 miedo, “‘éoﬂdw"'
| |
!
® Gt it @ Oyl D | By O
|
SN il LS nARL i )

Slfuacuon emocnonal (despues)

£an aa
meaA aa

Resultados de la aplicacién de cromoierapla
- 06 0% - 108 B

L
s TFaonie 1= Gcqlto e\ colet AsEr P“’qv‘
P - vf;‘”\" e yeden |yadvede | ensteds ,?ﬁ G D &:c.sf«c.w\ =

Sorer el saheckic, secre S e Tmoelel X CudveK

« 08-01 ~ 0t
TerepPaL- 2 u@hm el edlal etul ax drackicy X (= ente, “que /w*’j" n la emedal’ X upYIoise..
el ‘vpo\,u\\'\: X enarrdve. ¥\Wﬁc3\°\<) Ch meses ¢ (RN, c‘u&-k ers M

» | 3-01-aqt

ee e\ oy hes ¢
toopes Do e qpiles €t e ?A cauwnve en precarie S ley ('Ioca ) e )“.,,%;{Q
fow (“)ﬂ\ a\R s gL U C

21§ -0F+-OR ‘ta-p‘q Yo
5 oplPes e\ e oeuls €l nTao 3 cauwmbe + haguils . v emerge
pega (5 pachesy
e 90 -0F-QoW.

PIT e (s covmen

‘(C(v\fuc 5'_. >c cP\Q“ <t Qd"( ol e\ wiie ¥ enumdve, \:mc":. St al ado! U
% . Nova- e peck< woni hiehe gt (;v:[ ho&\:cXc; P o sesputo I Y )

.- 0% -t
Teoepts 6- I ‘—\ta\-" el e ne/e:y_ €' pesi
NPT W enumhe cabiaktn,
Fuentes: ek ‘ A b, L1

Rosero G. (2012). La terapia croméfica. Universidad de Especialidades Espirity Santo UEES Psyquis; 7. 3436
D15z, [584 Lu's, & Flores, Farque 0. 12001). La estructiea da la emocida bumand: Un modalo <rc
tisienaa ecli/ . 5 d bietal, 24i4).23 3¢ (facha do Trnsua U0 de Va2 ce 2020): KON 0 8.\.""'
Lupuiuuie en: hitps: //www.redalyc. o'g/amculo 0a%id=58242403

"‘ULT" les rdygey & ((;] W“’\ Vi SR SRR

79



T UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
( } FACULTAD DE CIENCIAS DE LA soumc_lén, HUMANAS Y TECNOLOGIAS
== CARRERA DE DISENO GRAFICO

Ficha Experimental de Diagnéstico de Emociones - aplicada a Cromoterapia
Objetivo: Fundamentar la funcién del color como signo en la cromoterapia aplicada a nifios con TEA.
Identificar la relacién que existe entre el color y su incidencia en los estados emocionales.

Datos del paciente:

Sl o R ¢+ (R Chakra a tratar y su érgano:

Paciente: #01 Chakra corona |
3 Organo L b
Sexo: F @ Carebro, craneo, glindula pdutaria, W5/
. = . Cuerpo energético.
Edad: (¢ L p®) Emocién: ilusidn, felicidad ;
Etnia: Jeshito O e R ,-,,,,_’__
Diagnostico presuntivo: RA@ma , Pesliade na teabal L Chakra tercer ojo v
s oo, ! | [ NI VARSI R ] rgano
. Sislema endécrino,  ojos,
Situacién emocional actual: y pow - bt AR e {
— Nevioso. |
De cetmdo a AO SCAU @ pecdente . B e wackom, I s 1)
U ei\cde masdete Croveard 35:;.,',,‘.1:5:,’ B 7 Sa— =1
kA ey Come s hgeaaciB e 4§ vewfesTimor 74 Chakra de la garganta
o '“‘ 6'.'.
Tircides, sislema linfético, pulmones,
bronquios, cuerdas vocales y oido. |
Emocién: capacidad de expresarse, |
o e - LR 173 HCSRRLL (UIHCT felicidad
Antedecedentes patolégicos: e T T TR SR o
S P DI i SR TR e &0 s E’:lakra corazén i
Familiares “' N : VA'R Cor::;l sistema  circulatorio e
Personales ; WA AP inmunolégico, pulmones e higado. r
Madre. i A Emocién: capacidad de expresarse, i
: (‘_‘pulqa‘z“- NA } Sl 1
Goor A PR 10 8 __h__j 2!
Padre: /?'-’1{\\ Chakra plexo solar 1
N/ \ '/)\' Grgeno : |
\L’ A Aparato digestivo superior, péncreas |
e y vesicula biliar |
Ed:::bn‘ ira, irritabilidad, ansiedad, l
peracidn
Abuelos: L UL TSR T O R 15, B
Wb s SEIAR Y MA o Chakra sacro

. iagnostic pasintive emecinalt o, iy i PU T B wimie, Bt

ovarios y festiculos.
| Emocién:interrelaciones personales,
X ‘ frusiracién, apatia
ApA o p
L o | . " YA, [ TR T oo SRS v
Degresién Frusracién " Felcidad Cantento Chakra raiz
£ & a ~ Aparato digestivo inferior, glanculas
2 ¥ o P g , columna verlebral.
TNy & y Emocién:  inseguridad, - * abandono,
Suffmiento Ansiedad @ Desespecaciény | usén ond

fensién, miedo, ira, desesperacién
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Plan Terapéuﬁcb

Color del chakra a utilizar en cromoterapia:
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Fuentes:
Rosero G. (2012). La terapia cromfica. Universidad de Especialidades Espiritu Santo UEES. Psyquis; 7: 34-36

2z, 7ss Lus, & Flores, Frrinue 0, 120011, La estructina da la imocién humani: Un modalo sromifica dal
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Plan Terapéutico

Color del chakra a utilizar en c;omoiorapia:

A2 o AR AL B LIS LM 8 AN 0 DR MA L 22 ISP oA TS S
Violeta Indigo Azl Verde Amarillo Naranjs Rojo
=3 - 7
S 1 e ©
Chakra corona Chakra fercer ojo Chakra de la garganta Chakra corazén Chakra plexo solar Chakra sacro Chaka raiz
E - usi Emocién:  concen Ermocibn: idad Emocién:amar, culpa | Emocién: ira, irri Emocién:interrela- Emocién: inseguridad,
m::;;d: g facién, falta de m:. apresarse, rencor, seguridad tabilidad, ansiedad ciones personales, abandono, fensién,
madurez, sabiduria felicidad frustracién, apatia miedo, ira, desespera-
aén
1

Situacién emocional (después): ; —

. o ' - : —
cean a
nee

ot -
-Sufrimiento Ansiedad Desesperaciin

K
2 A

Resultados de la aplicacién de cromoterapia

# ) -0 -2 ‘ 5 QEAY

-Te’“’(“e\‘.‘ ¥ q*\?ca e\ celas uud"~3

e etk se eakene.
Weke -

\‘ \:&0,

A un adv ">

le AT b Ve e :‘A B ‘A‘M‘ % oy e e lec 2 Ater= heo
TR v e\ RO ye sleade Muchko ™ ¥ abeqgn<, s

o Tﬁ“ ‘:{“m“‘)é A o> qur hecee, T \neger. €\ fae prisota. cmolmes & /EgRA.
3 1 vy

: -ig::x E-L;rv——c(ﬁﬁ el eder nerepa 4 Aeeka . el P“jvwh se cnaatte QUT cn <l eadevo qut
Y Caeot. la wodre memberie que el hro evie klit. En cary we compute WCQ“ 4 Dea® (g
ey S Yervear '&L &'vbp‘fp\ gare he. prtaeﬂ\-'JU N= .

tg‘;:;:c‘ :oil D e el cehel LN IT QP el predt esdve dm\qvqa.f M\GA:‘QM A T o
Sl TR quree yvges @ gre\e coes . Iarm&—f—wﬁ: que ohera el nfeo g
(on¥es Lo Peao\oﬂ) aboee ya no- éu‘aa., oy en "z

Jparant le Joep '@

dna
6 ‘at'” R - oo okeng Lo\cka, el wiko etz cendonka, (/1 "‘“o‘;d.ﬁ” s
<oxopn T Qe ‘eplo el eat 1 (o8 colerty que a“rl-"zo"'ﬁ en evenede g

e\ rl escpe qugudTd quT Fenge
3 ~ heengquito . (ared™

Y —OD ~ WOV ¥ \ai HOT {cdc. A niRT ke hlizs P AL

=< e 0 Fe oQ S o, ehe Dek e otV Aurge en XU d DA gy

o e on e U"ﬁ‘ﬁ' “,.Audzndo Cen Q! ) i

cm_ w0y YeacqTlo “ cotrto  dunodr el m\:, en (o nodne dUnme R
Fuentes:
P Rosero G. (2012). La terapia

¢

idad de Especialidades Espiritu Santo UEES. Psyquis; 7: 34-36
Dz, josi Lus. 8 Flores, Tatigue 0. {2057 . Ls estructurd e la amocidn fitrenas U inadsl vrun &ico idel
gistoma s octi 2 Ellud Manial, 24(4),20:35 (fecha de Consuita 50 de-Marzo de2022]. 153N: 0185-3525.
Disponidle en: hitps: //www.redalyc org/articulo.0a?id=58242403



Anexo 1V:
AO SCAN aplicado a los pacientes

Paciente 1

BAJA AUTOESTIMA vs AUTO-ACEPTACION

AMOR CONDICIONAL vs AMOR INCONDICIONAL

- Autoaprobacién

+ Cone xién profunda con la madre

+ Profundo sentido de autoe stma

- Dispue sto a ser nutrido de una mane ra saludable
« Autoaprobacién de | valor y e | valor de uno

+ De svalorado/No Me re ce dor

« Puede sentr, o puede llevara la reabdad de que elamor
es rechazado

+ lhcapaz de akanzar me tas, pue de fome ntar
comportamie ntos autode structives causados por la
indignidad™

« Puede lograr un exce so para tratar de compensar el
sentimie nto subconciente de subconse rvacion /
indignida d

« Puede tener dficultad para vincularse con los demds y

Nﬁ; ?m!;yenﬁena‘awsu‘ ne gige ncia o se paracién de la

cPue de fened un geguimie nto de ficie nte

Amor, Compasian, Coraje , Sabiduria,

Soporte's Gold

lumina cién
EMOCIONES ORGAN OS VI ES
* Gult - B7, Botn
+ Shame * Fuctosamine

- Self Este em Confict - Bile Se cre tion Function

CAUSAS POTENCIALES DESEQULIBRIOSY SUGERENCIAS
+ Toxicity: Vaccinations * Dige s tion' Take pre and probiotics, Eimina te food
« Toxicity: Pe sticide toxicity sensitvitie s, Cons ider chiropra ctic adjus tme nts
+ Mold Fungus: Trichophyton Rubrum - Endocrine S ys tem Re duce toxicitie s, Increa s e minerals,
Consider hormone assessment
« Reproductive Male Re duce s tres s, Re duce toxicities,
Cons ider chiropra ctic a djus tme nts.

hbime 8 gene 18 dos utizandols k& cnologis de & 8 cane o ADpor Copyrightps ra scn.f_)S 5 L E x
Fasres Quantus Livine

CREENCIAS CONFLICTIVAS vs CREENCIAS CONGRUENTES

N ota comes pondiente: F

Emocione s positivas

+ Amor incondicional

+ Seguro en la propia ide ntidad e mocional

+ La auto-tole rancia apoya la tolerancia de los de mas

* Interactia de manera madura con los de mas

« Reconoce como sus expectativas infuyenenel
tratamie nto de los demas

Emocione s ne gatvas

+ Amor condcional

+ Puede sercausada por una base e mocionalinmadura
basada eneluso de recompensas y castigos para
comunicar las necesidades y e xpectativas de uno.

+ Posible me nte los tratamie ntos pasivos agre sivos,
silenciosos o los comentarios de de saprobacion se
sie ntan justificados aljuzgar a los de mas

+ Mal cudado personaly limite s mie ntras irénicame nte
busca formas de servrr a los demas

« Puede culparse a simismo por comportamie ntos y
acciones crueles y poco amorosas de los de mas

Nota de apoyo B

Color de apoyo. Ma ge nta

Mage nta Soporta Se ntimie ntos sobre e | futuro, arraigo,
calma y fomenta la iiminacion e spiritual

EMOCION ES ORGAN OSVITALES
« Love + Ade noids and Tonsils

« Colon absorption

+ B12, Cobalamn

+ Mold Fungus: As pe rglus * Eyes Breathe Cleaner Ar, Avoid S e condHand S moke,
+ Food Sensitivitie s: Nuts, Cashe ws Eatplenty of fruits andvegetables andgreens,S upporte’
+ Food Se nsititie s: Se e ds, Sunflowe r + Ears S tayhydrated Exercis e re gularly, Consider
chiropra ctic a djus tments
* Duodenum Us e premealenzyme s, Maintain proper
hydra tion, Cons ide  chiropra ctic a djus tments

- Arrogance
- Dogmatsm

hibrmes generados uthzandola ® cnologia de e s cane o ADpor Copyrightpara sm()§ "'Q - X
AsTEn Quantun Living

ENOJADO vs ACEPTANDO EL CAMBIO

+ Cre encia y accion congrue nte s

« Enfocado y comple tame nte en e | mome nto pre se nte
+ Mayor tranquildad

« Estable ce una cone xién con infinitas posibiidade s

« Creencias contradctorias

+ Dispandad entre creencias, valores y accione s
consciente s

+ Puede tener unbloqueo en la capacidad de inspracion y
fe, lo que resulta ensentrse sin fundame nto

« Puede parecer espacial dstante, e xigente o de sape gado

« Pue de haber e xpe nme ntado accide nte s, dficultad al
nacer o eventos tragcos que conducen a la creencia de
que la vida es dura, pe igosa

< Propenso al fracaso
":(lb’i ‘H?ﬂ@nnfnm proble mas me ntale s, incapacidad
CPRFaIE ANGA/Atransfa
So Ve rde Ale gria, Entusiasmo, Cre atividad, Exito,
Cambro, Equibrio, Libe rtad, Fascinacion, Expre sion

EMOCIONES RGAN OS VITALES
+ Feeing lost * Vitamin K

+ Fear of Failre + Chymotrypsin

« Fear that Bad Wil Happe n + Se rum Globuin (A/G)

CAUSAS POTENCIALES DESEQULIBRIOSY SUGEREN CIAS
« Parasite s: Makana Take pre and
+ Parasite s: Giarda Lambk 1 chiropra ctic a dus tme nts
« Parasite s: Ascarnds (round Worms) * Nervous System Getadequate exercise,lncrease trac
minerals, Take high qua lity a drena i s upport
* Large Inte s tne Improve dige s tion, Increa s  hydra tion,
Eimmna te food s ens itvitie s

nbrmes generados utkzandola ® cnologia de e s cane o AOpor Copyightpa ta snLE)S %

MasTen Quantum Living

N ota come s pondie nte: F#

Emocione s positivas

+ Ace ptacién de | cambio

+ La ira envia e mensaje positivo de que se necesita un
cambio

« Reconoce que los cambios pue de n ayudar
positivame nte a corre gir proble mas, y la ace ptacién
evita que se acumule una ira inapropiada

+ La segquridad de la caima se obtiene a través de la
iberacion de la ira subconsciente de mane ra apropiada

+ Mayor disposicion para e nfre ntar de safios y
€ xpe rime ntar mas armonia inte rior

Emocione s ne gativas

+ Enojo

« Tendencia a la ira por inconvenientes o e xpe ctativas
insatisfe chas

+ Puede encubrir los sentimie ntos de dolor, pé rdda o
traicion con ira de bido a la incapacidad de kberar esos
sentimie ntos de una manera saludable

« Las de cepcione s pue de n manife starse como
autosabotaje y e nojo.

H e ocupacion gronica, la inde cision y e | te mor pue de n

NQL‘% P&?ados onsentrse amenazado y enojado

Color de apoyo:  Rojo

Soporte s Rojos Fuerza, Poder, De te rmnacion, Pasion,

Deseo y Me taboksmo
« Anger * Liver
« Grie f « Silcon
+ Disappointme nt * Bilrubn (DBIL),

CAUSAS POTENCIALES DESEQUILIBRIOSY SUGEREN CIAS

+ Hormone s: Adre nain
« Parasite s: Entamoe ba Gingvais
+ Brain-Spine : Spmnal Ste nosis

* Pancreas Mantaina healthy weight Consider premeal
diges tive enzymes, Eatplenty of fruits andvegetables

* Nervous S ystem. Ge ta de qui ercise, Consider
taking vitamin B, Take high quality a drena! s upport

* Digestive S ystem Consider chiropra ctic, Elimina te food
sensitvites, Take premealdige s tve enzymes

hbrmes generados utizandola ® cnologia de e s cane o AOpor Copyightpa ra su[)s = x

Masten Quantum Living
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Paciente 2

BAJA AUTOES TIMA vs AUTO-ACEPTACION TRISTEZA vs PAZ INTERIOR

A N ota comespondiente: D

Emocione s positiva

« Paz inte rior

- Ser autoacé ptalo y te ner armonia inte rior

+ Ausencia de pre ocupacion cons tante

+ Sin pe nsamie ntos de pre sionar asociados con e | pasado

- Autoaprobacion

+ Cone xién profunda con la madre

+ Profundo se ntido de autoe stima

+ Dispue sto a ser nutrido de una mane ra saludable
+ Autoaprobacion de | valor y e | valor de uno

Emocione s ne gativa

- Tnsteza

- Puede enfocarse consciente o inconscientemente enel
pasado para tener sentido” 0 ‘re solver* e xpe riencias y
emocione s ne gativas”

+ Pue de tener dsminucion de | ape tito y la e nergia, o
tendencia a lo contrario, e xce so de indulge ncia

« Puede afectar negativamente e lpensamiento racionaly
la capacidad l6gca de | cere bro izquie rdo

+ A me nudo de sencade nado por traumas como abuso,
de cepcione s o sentimientos de fracaso

« las elecciones de estlo de vida pue den contriburr al

proble ma
Nota de apoyo: G#

+ De svalorado/No Me re ce dor

» Puede sentr,o puede llevar a la realdad, de que elamor
es rechazado

+Incapaz de akanzar metas, puede fome ntar
comportamie ntos autode s tructivos causados por la
indignida d**

~ Pue de lograr un e xce so para tratar de compensarel
se ntimie nto subconcie nte de subconservacién /

indignida d

- Pue de tener dficultad para vincularse con los de mas y

%ﬁ gie”byeorsenu*abuso. ne glige ncia o se paracion de la Color de apoyo. Azul Marino

chue de tgngs un g gumie nto de ficie nte DeepBle Soporta: Confianza, ke altad sabiduria, confianza en

Soportes Gokd  Amor, Compasion, Coraje, Sabiduria, simismo, inte ige ncia, fe y verdad

lurmina cion

EMOCIONES ORGAN OS VITALES ] ES 5AN OS VITALES
« Rejecton « B6, Pyridoxine « Fear of Faiure « Vitamin A
- Self Confide nce - Amylase « Fears from the Past « De toxificaton, Phase |
* Unce rtam About Love ~ Fructos amine - Self Esteem Conflct + Ene rgy Produc tion Func tion
CAUSAS POTENCIALES DESEQULIBRIOS Y SUGEREN CIAS CAUSAS POTEN CIALES
« Bactena: Ricke ttsia(lyme Co-Factor) * Diges tion:Increa s e trace minerals, Take premeal + Parasite s: Taenia Sagnat * Liver Take pre mealenzymes,Cons ider doinga Iver
» Hormone s Proge ste rone dige s tive enzyme s, Cons ider chiropra ctic a dus tments « Parasite s: Toxocara Camns flush, Cons ider a lver de tox program
- Hormone s Growth Hormone = Endocrine S ys tem Improve sleep, Cons ider chiropra ctic - Food Se nsitvite s: Food Nghtshade s * Pancreas Limit alcohol tomode ra ion, Cons ide r

adustments, Cons ider a dre nal and thyroid s upport premealdigestive enzymes,Breathe Cleaner Ar, Avoid S
- Reproductive Male Reduce toxicities, Increas e trace * Large Inte's tne Improve dige s tion,Increas e hydra tion,
minerals, Cons ider chiropra ctic adjus tments Take pre and probiotics

nbrme s gene rados uflizandols % cnologia de € 3 cane o AQ por Copyightpara saEaS : x hirme s gene rados uthz andols ® cnologia de e s cane 0 ADpor Copyrightpara smz)§ & E X
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PENSAMIENTO REPETITIVO vs PENSAMIENTO CREATIVO EXPRESION EMOCIONAL SUPRIMIDA vs AUTOEXPRESION

Nota comespondiente: C#

Emocione s positivas
« Pensamie nto cre ativo e inde pe nde nte
« La iberacion de patrone s de e xperiencia de vida
ne gativos re sulta en la capacidad de ser mas cre ativo
+ Fomenta una perspe ctiva mas ampla
+ Me jora las habiidade s de re solcion de proble mas

Emocione s ne gativas

+ Pensamie nto re pe titvo

- Los patrone s de pe nsamie nto pue den correr en ciculos
inte rmina ble

« Bl pe nsamie nto concre to sélido y las habiidade s
creativas pue den re ducirse

+ Puede serelresultado de patrones gené ticos o
experiencias de vida que crean dudas, mie do,
intimidacién o la sensacion de e star abrumado

- Puede ser sarcdstico, duro con uno mismo o con los
demas

+ Puede serunprecursor de la de pre si16n de bido a la

nabe medpl 6
Color de apoyo: Turque sa

Soporte s Turque sa-  Equilbrio e mocionaly se re nidad

Nota comespondiente: G#

Emocione s positivas

+ Autoe xpre sin apropiada

« Percepcion ade cuada de quienes los han pe rudcado

- Mas compasion por las debiidade s y errore s de
aque llos que los ofe nde n pe rsonalme nte

- Mas féacilde perdonary iberar los efectos delestrés
emocional

+ Vida mas satsfactona y satisfactona con la capacidad
de involucrar a todo e | yo e mocional

Emocione s ne gativas

+ Expre si6n e mocional suprimida

- Bmiedo a la confrontacién y a e xpre sar e mocione s
pue de lle var alrechazo

« Pue de re sultar en frustracion, de sale nto, falta de
autoaprobacion, apre nsién

+ Puede contnuame nte tratar de ayudar a otros para
encontrar satsfaccionen la vida

« La traicién y e Imaltrato por parte de otros cuando no
pue de de fenderse puede re sultar e n dficultad para
pe rdonar o de jar i

Nota de apoyo D

lor de apoy Narana

porte Narana Calde z, e ntusiasmo, cre atvidad, ale nto,
e quiibrio, e xpre sién y ale gria

- EMOCIONES ORGANOS VITALES
EMOCIONES [ORGANOSVITALES —

ORGAN OS VITALES - De pre ssion + Copper
- Fear - Byes « Fustraton + Fuorne
« Emotional Pain « Vitamin A « Lack of Confide nce + B3, Nacin
- Fear of Failre - Vitamin €

. . - . CAUSAS POTENCIALES DESEQULIBRIOS Y SUGEREN CIAS
CAUSAS POTENCIALES DESEQULIBRIOS Y SUGERENCIAS + Hormone s: Thyroid Hormone TSH * Kidneys Stay fit,Use diges tive enz yme s, Monitor blood

+ Hormone s: Aldos te rone * S pine Improve pos ture, Exercise core muscles, « Parasite s: Toxoplasmosis sugarandblood pre s s ure
+ Hormone s: Chole ste rol Increa s e trace minerals + Mold Fungus: Hs toplasmosis * Large Intes tine Increas e hydra tion, Take pre and
- Parasite s: Scabes * Kidneys S tay fit,Us e dige s tve enzymes, Cons ider probiotics, Ekmina te food s ens itivitie s
chiropra ctic a djus tme nts * Reproductive Male Re duce s tres s, Re duce toxicitie s,
- Digestve System Increase trace minerals,Eimina te Consider chiropra ctic a djus tme nts

food s ens tivitie s, Cons ider chiropra ctic a dius tments

,S T hbime s gene rados utiz andola ® cnologia de e 3 cane o ADpor Copyrightpa ra su£)§ = /3 - x
4ster Quantum Living
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Anexo V:
Cromoterapia aplicada a los pacientes

Nota: Existe solo una fotografia de un paciente puesto que los padres de familia del segundo
paciente no autorizaron el tomar fotografias al nifio durante la terapia.
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	CAPÍTULO I.
	1. Introducción
	1.1. Antecedentes
	1.2. Planteamiento del Problema
	1.3. Justificación
	1.4. Objetivos
	1.4.1. Objetivo General
	1.4.2. Objetivos Específicos
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