
Comprendiendo la Necesidad 
Médica para la Terapia ABA 

Una guía para las familias 

Aprenda qué evalúa el seguro médico, cómo se determinan las 
recomendaciones de tratamiento y cómo usted y su familia pueden ayudar. 
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¿Qué significa la "necesidad médica"? 

“ Significa que la terapia ABA es 
clínicamente apropiada para las 
necesidades actuales de su hijo(a) y 
que se espera que le ayude a 
desarrollar habilidades importantes 
para la vida diaria. 

≠

No significa que... 

No es una medida de qué tan "autista" es 
un niño o una niña. Es una decisión 

basada en la necesidad de tratamiento, los 
objetivos terapéuticos y el beneficio que se 

espera obtener. 

NEED + PLAN + BENEFIT
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¿Qué suele evaluar el seguro médico? 

✓
Diagnóstico y evaluación 

¿Existe un diagnóstico que cumpla con los requisitos y suficiente 
documentación clínica? 

!
Impacto en la vida diaria 

¿Las necesidades de su hijo(a) afectan su seguridad, comunicación, 
independencia o participación en las actividades diarias? 

↗
Beneficio esperado 

¿Se espera razonablemente que la terapia ABA ayude a reducir las 
dificultades y a enseñar habilidades funcionales? 

#
Plan de tratamiento medible 

¿Los objetivos son individualizados, observables y pueden medirse 
mediante la recopilación de datos? 
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NO EXISTE UN ÚNICO NÚMERO "CORRECTO" 

Las horas de terapia y el entorno deben ser individualizados 
La recomendación debe basarse en las necesidades de su hijo(a), no en un número predeterminado. 

1

Edad y nivel de 
desarrollo 

2

Seguridad y 
necesidades 
funcionales 

3

La escuela y otras 
terapias 

4

Metas, respuesta previa 
y datos 

5

La capacidad realista de 
la familia para participar 

Más horas de terapia no siempre son mejores. El objetivo es proporcionar la menor 
intensidad de tratamiento necesaria para alcanzar las metas médicamente necesarias. 
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DE LA EVALUACIÓN A LA AUTORIZACIÓN 

Cómo funciona el proceso 

1

Información inicial 

Diagnóstico, antecedentes 
de salud y 

preocupaciones de la 
familia. 

2

Evaluación de 
ABA 

Observaciones, 
evaluaciones y 

necesidades funcionales. 

3

Plan de 
tratamiento 

Objetivos medibles, 
horas de terapia 
recomendadas y 

participación de la 
familia. 

4

Revisión del 
seguro médico 

El seguro médico 
determina si se cumplen 

sus criterios de cobertura. 

5

Servicios y 
progreso 

El equipo comienza la 
terapia, mide el progreso 
y ajusta el plan según sea 

necesario. 

El proveedor hace la recomendación. El seguro médico autoriza los servicios de acuerdo con sus criterios de 
cobertura. 
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AUTORIZACIÓN CONTINUA 

¿Por qué el seguro médico vuelve a revisar el tratamiento? 

Las necesidades cambian y 
las habilidades se 

desarrollan. El equipo 
actualiza el plan y presenta 

datos sobre el progreso 
para las revisiones 

periódicas. 

Para continuar autorizando los servicios, el seguro 
médico generalmente busca evidencia de que: 

✓ Aún existen necesidades funcionales importantes 

✓ El plan de tratamiento responde a las necesidades actuales del niño o la 
niña. 

✓ Existe un progreso medible o se han realizado los ajustes clínicos 
apropiados. 

✓ Existe una expectativa razonable de que el tratamiento continúe siendo 
beneficioso. 

La participación de la familia ayuda a que las habilidades se mantengan, se 
generalicen y se apliquen en la vida diaria. 
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NO ESTÁN SOLOS 

Lo que las familias deben 
recordar 

✓ Un diagnóstico por sí solo no determina la cantidad de horas de 
terapia. 

✓ Los objetivos deben estar relacionados con aspectos importantes 
de la vida diaria. 

✓ Las decisiones deben ser individualizadas y basarse en datos. 

✓ Los criterios específicos pueden variar de un seguro médico a 
otro. 

Nuestro equipo le ayuda a 
recopilar la información clínica 

necesaria, explicar las 
recomendaciones y acompañar a 

su familia durante todo el 
proceso. 

¿Tiene preguntas? Hable con nuestro 
equipo. 
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