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Resumen
El autismo es un trastorno del neurodesarrollo defini-

do por una alteración cualitativa en la interacción social 

y la comunicación, sumado a intereses restringidos y 

conductas estereotipadas. Diversas bases neurobiológi-

cas, genéticas y epigenéticas son reconocidas. Un 30 % 

de los casos de autistas son graves o no verbales.

El fracaso en la socialización de las personas autis-

tas está relacionado a su compromiso en la cognición 

social vinculado con déficit en la empatía y en la teoría 

de la mente. 

Recientemente esta “incapacidad para relacionarse 

con sus pares”, se ha planteado como un problema de 

doble vía entre la persona autista y la “típica”, de ahí el 

concepto del “problema de la doble empatía”. 

Esto implica, que no solo la persona autista está dis-

funcionando para interactuar socialmente, sino también 

el interlocutor no autista.

El problema de la doble empatía permite una nueva 

concepción en la comprensión del autismo y en alguna 

medida pone en perspectiva la problemática del autista 

y de los no autistas como parte del constructo de déficit 

compartido, no solo atribuible al autista.

Si bien facilita la concientización respecto del recono-

cimiento de la neurodiversidad y nos interpela a todos 

en relación al autismo, aún faltan explicaciones sólidas 

para aceptar este concepto como válido en la génesis del 

problema social del autista y su aplicación en la práctica 

clínica y la educación. 

En este artículo se analizan aspectos de la empatía y el 

problema de la doble empatía, puntualizando sus caracte-

rísticas y limitaciones para la interpretación del autismo.

Palabras clave: autismo, doble empatía, empatía, 
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Abstract
Autism - the problem of double empathy

Autism is a neurodevelopmental disorder defined 

by a qualitative impairment in social interaction and 

communication, along with restricted interests and 

stereotyped behaviors. Various neurobiological, genetic, 

and epigenetic bases are recognized.

Thirty percent of autistic individuals are severely or 

nonverbally autistic. The failure of autistic individuals to 

socialize is related to their impairment in social cogni-

tion, linked to deficits in empathy and theory of mind.

Recently, this “inability to relate to peers” has been 

framed as a two-way problem between the autistic per-

son and the “typical” person, hence the concept of the 

“double empathy problem.”

This implies that not only is the autistic person 

dysfunctional in social interaction, but so is the non-

autistic interlocutor.

The problem of dual empathy allows for a new un-

derstanding of autism and, to some extent, puts into 

perspective the challenges faced by autistic and non-

autistic individuals as part of a shared deficit, not solely 

attributable to the autistic person.

While it facilitates awareness of neurodiversity and 

challenges us all in relation to autism, solid explanations 

are still lacking to accept this concept as valid in the 

genesis of the social problems faced by autistic individu-

als and its application in clinical practice and education.

This article analyzes aspects of empathy and the 

problem of double empathy, highlighting their charac-

teristics and limitations for the interpretation of autism.

Key words: autism, double empathy, empathy, neu-

ronal synchrony, hyperscanning
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Introducción
El autismo es un trastorno del neurodesarro-

llo definido por una alteración cualitativa en la 
interacción social y la comunicación, sumado a 
intereses restringidos y conductas estereotipa-
das (DSM5-TR)1.

Un elemento característico es el déficit en la 
cognición social, el cual se ha relacionado con 
limitaciones en la empatía de la persona autista. 

La teoría de la mente (TOM) es la capacidad 
de comprender los pensamientos, creencias, in-
tenciones y emociones de otras personas, dife-
rentes a los propios2, la cual permitiría el desa-
rrollo de la empatía.

La empatía es un componente esencial para 
la experiencia emocional y la interacción social 
y promueve una respuesta afectiva a estados 
mentales directamente percibidos, imaginados 
o de sentimientos inferidos por otra persona3.

Los seres humanos somos capaces de com-
prender los estados emocionales, mentales y 
afectivos de nuestros pares, lo que nos hace ac-
tuar adecuadamente frente a diversas situacio-
nes y nos permite inferir sentimientos e inten-
ciones, facilitando nuestra conducta pro-social..

Siendo las interacciones sociales muy com-
plejas, los malentendidos pueden agravar el vín-
culo entre autistas y personas neurotípicas. 

El problema de la doble empatía
Está aceptado que las personas autistas tie-

nen déficit en su capacidad empática, pero ¿qué 
consecuencias puede tener esto para quienes 
las rodean?; ¿podrían ser los interlocutores par-
te del problema?

El fracaso en la socialización de las personas 
autistas está relacionado a su déficit en la cogni-
ción social y en su incapacidad para relacionar-
se con sus pares, aunque  se ha plateado que es 
un problema de doble vía entre la persona autis-
ta y la  “típica”, de ahí la hipótesis del concepto 
del  “problema de la doble empatía” (PDE)4.

El PDE plantea que las dificultades sociales de 
las personas autistas se deben a una «incompa-
tibilidad» entre ellas y las neurotípicas y sostie-
ne que las personas autistas no necesariamente 
presentan dificultades sociocognitivas “per se”, 
sino que tienen dificultades para interactuar 
con personas neurotípicas, al igual que estas 
últimas tienen dificultades para interactuar con 
personas autistas5.

Por lo tanto, esta ruptura en  la interacción 
social entre personas autistas y neurotípicas se 
atribuye erróneamente a dificultades de comu-
nicación social propias de la persona autista, en 
lugar de dificultades sociocognitivas bidireccio-
nales. De hecho, los principales defensores de la 
teoría PDE, opinan que no se puede afirmar que 
existen déficits sociocognitivos en  el autismo6 

proponiendo que estos usan estilos de comuni-
cación diferente y significados diferentes a las 
mismas situaciones sociales.

Esto plantea que no se trataría de un déficit 
de empatía del autista sino de un choque de es-
tilos de comunicación y comprensión entre dos 
culturas, la autista y la no autista. 

Esto se puede representar en el problema de 
las malas interpretaciones, por ejemplo, un au-
tista puede parecer descortés para una persona 
típica (debido a una respuesta fría, directa y sin 
expresión facial) y la persona autista por su par-
te recibe la reacción del otro como confusa o in-
adecuada6.

Esta teoría resulta atractiva, apoya el enfoque 
de la neurodiversidad, promueve la compren-
sión mutua y rompe la culpabilización del autis-
ta en el fracaso de la interacción social7. 

De hecho, se ha reportado que las personas 
autistas se entienden mejor entre sí y que las 
dificultades comunicativas dependen de la 
combinación de neurotípicos en la interacción7.  
Aunque Morrison et al.8 detectaron que un grupo 
de participantes autistas calificaron a sus com-
pañeros de interacción autistas como más tor-
pes, menos atractivos y menos cálidos que sus 
compañeros neurotípicos y   mostraron menos 
interés  de interactuar con ellos nuevamente.

Por otra parte, se ha propuesto un modelo de 
la sociabilidad autista, aceptando que los autis-
tas pueden tener formas diferentes pero válidas 
de relacionarse promoviendo un modelo rela-
cional de la comunicación en lugar de uno de-
ficitario9. 

La introducción del término PDE ha permitido 
una mayor educación y concientización sobre 
las tendencias comunicativas y el neurotipo 
autista. 

Reconocer la doble empatía transfiere de la 
persona autista la responsabilidad completa de 
realizar todos los cambios en su estilo de comu-
nicación y reduce la presión de ocultar rasgos 
autistas para encajar.
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Esto es fundamental dado que, si bien las di-
ficultades de comprensión provienen de ambos 
lados, la responsabilidad de desenvolverse ‘ade-
cuadamente’ en las interacciones sociales siem-
pre recae sobre la persona autista, desencade-
nando así el enmascaramiento.

El PDE se refiere a la tendencia a que las crisis 
se produzcan con mayor frecuencia entre perso-
nas que no comparten un neurotipo.

Un ejemplo sería el análisis de las dificultades 
en la vida adulta en el empleo10.

Los autistas tienen altas tasas de desempleo, 
dificultades para encontrar trabajo y mantener-
lo11.

Nord et al.11 realizaron un interesante traba-
jo, con la ayuda de personas autistas, escribie-
ron una historia sobre un empleado autista que 
tuvo un día difícil en su trabajo, lo que resultó en 
interacciones sociales negativas y una reacción 
emocional. 

Personas autistas y no autistas leyeron la his-
toria y contaron que creían qué le estaba suce-
diendo a la persona y el motivo de su compor-
tamiento.

Los autistas tuvieron mayor probabilidad de 
comprender con precisión al empleado autista 
del relato (50.7 % de precisión), en comparación 
con las personas sin autismo (31.2% de preci-
sión). 

Los participantes autistas del estudio que 
mejor comprendieron a la persona autista del 
relato, en promedio, también informaron tener 
más características de autismo.

Todos estos aspectos son muy interesantes y 
están generando muchas investigaciones, sien-
do importante considerar sobre qué bases cien-
tíficas  se están  desarrollando.

Análisis del problema de la doble 
empatía 

El PDE está aún conceptualizándose y se vin-
cula con otras teorías y constructos que mere-
cen nuestra reflexión 

Milton5 lo describe como una ruptura en el 
entendimiento mutuo, generando un proble-
ma que ambas partes deben afrontar, sien-
do más probable cuando dos personas con 
disposición muy diferente intentan interactuar, 
jerarquizando la importancia en la sincroniza-
ción de la mentalización entre personas.

Chris y Utha Frith12 desarrollaron la teoría de 
la mente social explorando como los cerebros 
interpretan intenciones de los otros y propusie-
ron que entender la mente ajena no es un pro-
ceso individual sino, bidireccional y dinámico, 
o sea que la cognición social no ocurre sobre el 
otro sino con el otro.

Hasson y Frith13 introdujeron el concepto de la 
sincronía neuronal, al estudiar el cerebro a través 
de Resonancia Magnética Funcional (RMF) de 
una persona mientras leía una historia, y luego 
otras personas escuchaban esta grabación den-
tro del escáner, el resultado fue que las activi-
dades cerebrales del narrador y los oyentes ¡se 
sincronizaban! con el lenguaje y la comprensión 
(método de hiperescaneo)

Los experimentos de hiperescaneo que estu-
dian simultáneamente la actividad de dos o más 
personas (pueden realizarse con EEG, espectros-
copía funcional de infrarrojo cercano - fNIRS o 
RMF), han permitido observar que a mayor coo-
peración, menos competencia, más empatía, 
más atención compartida y mayor afinidad, los 
cerebros se sincronizan más14.

Otro concepto interesante es la neurocien-
cia de la segunda persona, término acuñado por 
Schilbach15, quien estudió el cerebro y la mente 
durante la interacción real entre dos personas, 
como dos cerebros que se encuentran e interac-
túan, busca entender procesos interpersonales y 
sociales reales como la empatía, la cooperación, 
la sincronía de dos cerebros entre una conversa-
ción o mirada, etc.

Si analizamos la hipótesis de la Desintonía dia-
léctica (HDD) en el autismo (falta de sincronía en-
tre los estados mentales de dos personas que in-
teractúan) tiene gran similitud con el PDE por lo 
cual podrían superponerse ambos conceptos16.

En el PDE la HDD predice que la interacción 
entre personas con rasgos autistas similares 
será más fluida y se reflejará en la sincroniza-
ción neuronal. 

La evidencia sigue siendo inconsistente, debi-
do a limitaciones metodológicas en los diseños 
diádicos y las tareas no estructuradas, y aún no 
está claro si los mecanismos neuronales difieren 
entre contextos sociales pasivos y activos en los 
distintos niveles de rasgos autistas.

Feng et al.17 analizaron la atracción relacional 
mediante conversaciones entre autistas con ras-
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gos autistas leves (RAL) y rasgos autistas eleva-
dos (RAE).

Las personas con rasgos autistas similares re-
portaron mayor atracción interpersonal al com-
partir opiniones coincidentes, mientras que, du-
rante la escucha pasiva de historias, las díadas 
con RAL mostraron mayor correlación intersuje-
to en comparación con las díadas con RAE. 

Durante la comunicación activa, las díadas 
con RAL mostraron mayor sincronización inter-
cerebral (SIC) en la unión temporoparietal dere-
cha (relacionada a orientación espacial, la aten-
ción visual, el reconocimiento de patrones como 
caras, el procesamiento emocional y reinterpre-
tación cognitiva de los estímulos afectivos, com-
prensión del lenguaje) todos elementos relacio-
nados con la TOM, la empatía y orientación de la 
atención, mientras que las díadas con RAE mos-
traron mayor SIC en la corteza prefrontal dorso-
lateral derecha (relacionada a la información no 
verbal en la memoria de trabajo y participación 
en funciones como atención selectiva, planifica-
ción, resolución de problemas y flexibilidad cog-
nitiva), lo que sugiere mecanismos neuronales 
distintos que subyacen a la interacción social en 
los diferentes niveles de rasgos autistas.

Podemos inferir que los mecanismos de sin-
cronización neuronal varían según el nivel de 
rasgos autistas y el contexto social. Estos patro-
nes dependientes del contexto cuestionan los 
modelos de autismo basados en déficits, deve-
lando que los autistas con RAE pueden emplear 
estrategias neuronales alternativas pero efecti-
vas durante la interacción social, especialmente 
en contextos de comunicación activa17.  

Estos hallazgos respaldan la hipótesis del do-
minio de la mente y revelan que los mecanis-
mos de sincronización neuronal varían según el 
nivel de rasgos autistas y el contexto social. 

Dichos patrones dependientes del contexto 
cuestionan los modelos de autismo basados en 
déficits, lo que sugiere que las personas con ras-
gos autistas elevados pueden emplear estrate-
gias neuronales alternativas y efectivas durante 
la interacción social, especialmente en contex-
tos de comunicación activa.

La neurodiversidad, el problema de la 
doble empatía y el autismo 

El concepto de la   neurodiversidad fue acu-
ñado originalmente por Judit Singer basándose 

justamente en personas con Síndrome de Asper-
ger, a partir de sus experiencias de observación 
como participante de grupos en línea dentro del 
Movimiento de Autodefensa Autista18.

Posteriormente fue utilizado en diversas co-
munidades o grupos incluyendo personas con 
TDAH, etc., buscando respeto, reconocimiento 
y aceptación y aboga por un equilibrio entre el 
modelo médico y el modelo social19.

La neurodiversidad19 podemos explicarla 
como un paraguas bajo el cual se encuentran 
otras minorías neurológicas como dislexia, 
TDAH, síndrome de Tourette y otras discapaci-
dades médicamente diagnosticadas.

El objetivo era visibilizar y empoderar a las 
minorías neurodiversas, no obstante, debe que-
dar claro que neurodiverso no es un diagnóstico, 
no existe la persona con diagnóstico de “neuro-
diverso”. Es un término general, utilizado para 
defender los intereses comunes de diversas mi-
norías neurológicas, tal como fueron descritas y 
diferenciadas originalmente.

El concepto se basa en la idea de que es nor-
mal, aceptable e incluso deseable que las perso-
nas tengan cerebros funcionalmente diferentes. 

En lugar de pensar que hay algo incorrec-
to o problemático cuando algunas personas no 
funcionan de forma similar, la neurodiversidad 
acepta las diferencias jerarquizando que diver-
gente no significa déficit19.

No debemos ignorar que la neurodiversidad in-
cluye también categorías antisociales como psico-
patía, narcisismo, maquiavelismo y sadismo. 

En realidad, el concepto neurodiversidad no 
debería incluirse como académico sino político, 
ya que se refiere a la forma en que la sociedad 
debiera aceptar y convivir con todos y cada uno 
de nosotros, ya que todos somos neurodiversos19.

EL PDE y a quienes se aplica esta teoría
La teoría de la Disposición para la Interacción 

(TDI) se ha utilizado fundamentalmente en el 
autismo, aunque existen trabajos realizados en 
TDAH, depresión, esquizofrenia, etc.6, es intere-
sante porque originalmente fue propuesto como 
una discrepancia general en la disposición entre 
individuos, y podría aplicarse a dos individuos 
sin tener en cuenta un diagnóstico.

Es importante saber qué se entiende por dis-
posición, pudiendo estar relacionado a procesos 
cognitivos específicos como la empatía, o incluir 
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aspectos más generales que podrían influir en la 
interacción, como juicios sociales de los partici-
pantes, rasgos de la personalidad, etnia, aspec-
tos socioeconómicos y culturales6.

Todos ellos pueden generar desajustes, el 
tema será poder cuantificar el grado de desajus-
te y el umbral crítico para que sea considerado 
un problema, en pocas palabras como cuantifi-
car para poder identificar cuando realmente es 
un problema la disposición6.

Resumiendo, el desajuste debe ser puntuable 
más allá de una percepción de problema.

Livignston et al.6 refieren que la TDI permite 
desarrollar una hipótesis de trabajo y observa-
ción de resultados claros y definidos, cosa que 
aún le falta al concepto del PDE para que sea 
considerado como un factor en la génesis del 
fracaso social de las personas autistas, utilizan-
do otro nombre para hipótesis que significan lo 
mismo6.

Reflexiones finales 
Algunos críticos del PDE señalan que simpli-

fica los conceptos de comunicación y empatía. 
Las interacciones interpersonales son suma-

mente complejas y difíciles de resumir en con-
ceptos simples.

Sin embargo, al igual que otras explicaciones 
de la experiencia humana, el PDE intenta sim-
plificar un concepto complejo, aunque no parece 
explicar la génesis del autismo. 

El PDE puede ayudar a comprender y concep-
tualizar las experiencias autistas en la comuni-
cación y la interacción social. 

Replantea las rupturas que suelen ocurrir 
entre personas  autistas y no autistas y, en mi 
opinión, no se trata de un mundo de extremos 
sino de matices en la socialización, y teniendo 
en cuenta estos aspectos, es tan pernicioso des-
conocer las dificultades sociales y de cognición 
social de los autistas como simplificar todo a 
“malos entendidos”. 

Ignorar aspectos neurobiológicos del déficit 
en la comprensión social y la dishabilidad social 
del autista es tan malo como simplificarlo a que 
solo es la consecuencia de un PDE.

Creo que es importante no ser simplista, pero 
también parece clave encontrar caminos de so-
cialización, e inclusión adecuado, y pensar que 
el PDE nos permite acercarnos al otro en toda su 
dimensión.

En un mundo en el cual la compasión y la 
empatía parecen estar cada vez más alejadas en 
los seres humanos, es probable que haya menos 
conciencia e interés en comprender al otro aun 
entre supuestos “neurotípicos“. 

El PDE como génesis del problema social 
de los autistas probablemente tenga sentido 
en  aquellos autistas con capacidad de co-
municación y cobra importancia en el con-
cepto de la neurodiversidad, pero no explica 
la génesis del fracaso en la cognición social 
del autismo.

No debemos olvidar que el autismo afecta a 1 
de cada 31 personas, que 2/3 tendrán un cocien-
te intelectual menor de 85 y que el 30 % padece 
un autismo profundo, no verbal20, serán neuro-
diversos, pero dependientes y solo la capacidad 
del interlocutor en adaptarse y acompañarlo le 
permitirá tener una mejor calidad de vida, por lo 
cual no  debe vanalizarse .

Vanalizar el autismo desde la visión de que 
se trata de “una manera de ver el mundo”, pue-
de hacer que se pierda el foco de las bases neu-
robiológicas, genéticas y epigenéticas ya reco-
nocidas y los trastornos del neurodesarrollo y 
neuropsiquiátricos asociados con mayor preva-
lencia en personas autistas.

Reconocer la neurodiversidad y comprender 
el PDE nos permite una mejor comprensión y 
acercamiento a las personas con autismo, lo cual 
mejorará la calidad de vida de todos, aunque no 
explicaría la compleja génesis del autismo.

Las investigaciones en el PDE deben conti-
nuar, ampliando las poblaciones estudiadas, in-
cluyendo, en las que se evalúa, variables como 
género, niveles socioculturales, entidades neu-
rogenéticas asociadas, así con diversidad de fac-
tores se logrará validar hallazgos y la hipótesis 
planteada. 

Conflicto de interés: Ninguno que declarar
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