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RESUMEN 

Introducción: la ilusión de la mano de goma es un fenómeno que provoca alteraciones en 

la propiocepción. Sin embargo, las diferencias de su efecto en distintas edades y en sexo aún 

están en discusión. Durante los años en los que la ilusión de la mano de goma ha estado bajo 

investigación, ha llamado la atención un posible efecto atenuante del dolor. Sin embargo, la 

limitada cantidad de trabajos han producido resultados contradictorios.  Metodología: revisión de 

tema y diseño  experimental con una muestra de 29 personas: 16 individuos de 17 a 28 años de 

edad y 13 personas de 40 a 60 años, 16 de ellos de sexo femenino y 13 de sexo masculino.  

Resultados: No se encontraron diferencias significativas asociadas al sexo y a la edad con 

respecto a la intensidad de la ilusión ni se halló un efecto analgésico. Conclusiones: Es necesario 

contar con un diseño experimental donde se puedan controlar las condiciones ambientales e 

incrementar la muestra para poder comparar grupos de manera más efectiva. 

PALABRAS CLAVE: Propiocepción, Analgesia, Ilusión, Mano, Sexo, dad  

 

ABSTRACT 

Introduction: The rubber hand illusion is a phenomenon that causes alterations in 

proprioception. However, the differences in its effect at different ages and in sex are still under 

discussion. During the years that the rubber hand illusion has been under investigation, a possible 

pain attenuating effect has attracted attention. However, the limited amount of work has produced 

conflicting results. Methodology: narrative review and experiment involved with a sample of 29 

people: 16 individuals aged 17 to 28 years and 13 people aged 40 to 60 years, 16 of them female 

and 13 male. Results: No significant differences associated with sex and age were found with 

respect to the intensity of the illusion. There was not found an analgesic effect. Conclusions: It is 

necessary to have an experimental design where environmental conditions can be controlled and 

to increase the sample to be able to compare groups more effectively 

KEYWORDS: Proprioception, Analgesia, Illusion, Hand, Sex, Age 
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INTRODUCCIÓN 

 

El funcionamiento de la 

representación del cuerpo en la mente, en 

otras palabras, la autoconciencia o 

propiocepción que es definida como “la 

conciencia del estado mecánico y espacial 

del cuerpo y sus partes musculoesqueléticas” 

se ha puesto en duda históricamente1. 

También se ha definido la propiocepción, 

estímulo aferente de integración corporal 

como el sentimiento de pertenencia del 

propio cuerpo (2, 3) que refleja la actividad 

neuronal de la corteza premotora y el arco 

reflejo (4).  

Fenómenos como el síndrome del 

miembro fantasma o la ilusión de la mano de 

goma dan a entender que la propiocepción 

puede ser vulnerable a las ilusiones, en el 

caso de la ilusión de la mano de goma (IMG 

en adelante), a sentir objetos externos como 

si fueran parte del propio cuerpo. 

Inicialmente estudiado por Botvinick y 

Cohen (5), es una interacción tripartita entre 

visión, tacto y propiocepción que permiten la 

incorporación de una mano artificial a la 

sensación del propio cuerpo, considerado un 

paradigma establecido para la manipulación 

de la sensación corporal (6). 

La sensación de pertenencia de la 

mano de goma implica un cambio drástico 

en la representación interna del cuerpo 

durante la ilusión (3). Se ha encontrado que 

cuando las personas experimentan que un 

miembro artificial es suyo, presentan las 

mismas reacciones emocionales y defensivas 

que cuando uno de sus miembros reales es 

amenazado (7). Interrumpir el sentido de 

pertenencia de un miembro tiene 

adicionalmente efectos como el enfriamiento 

y ralentización del procesamiento táctil del 

miembro que experimenta desapropiación 

(8) o un aumento en la conducción de la piel 

cuando el miembro falso es amenazado (9). 

En cuanto a la relación de la 

autoconciencia corporal con la sensación del 

dolor, hay fuerte evidencia de que “los 

sistemas fisiológicos subyacentes al dolor 

están fuertemente integrados en las 

representaciones cerebrales del propio 

cuerpo y del espacio peripersonal” (10). Los 

estudios de Matsumoro et al. (11); Lewis y 

Schweinhardt (12) han encontrado que un 

aumento en las alteraciones en la percepción 

de un miembro corporal disminuye la 

sensación del dolor, lo cual “sugiere que la 

alteración de la percepción corporal está 

positivamente relacionada con el dolor y que 

la disminución de la agudeza táctil está 

relacionada con el aumento de la alteración 

de la percepción corporal”. 
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En la IMG, la mencionada alteración 

de la percepción corporal es mejor lograda a 

través del acariciamiento de tipo sincrónico 

en el que ambas manos, la izquierda real y la 

de goma son tocadas con el pincel en puntos 

estratégicos, mientras que la condición 

asincrónica por la cual se alterna el 

acariciamiento y la de una sola mano en la 

que únicamente la mano real izquierda es 

estimulada parece disminuirla (13, 5, 3).     

 

Edad e IMG  

Existen diversos estudios que ponen 

a prueba la IMG en muestras divididas en 

diferentes grupos de edades para verificar si 

la edad es una variable que influye en el 

sentido de propiocepción y por lo tanto la 

sensibilidad a la ilusión. En esta línea, 

Campos et al. (14) con una muestra de 18 a 

65 años y Palomo et al. (15) con personas 

entre 20 a 80 años de edad compararon el 

desempeño de los participantes en el 

experimento de la IMG y no encontraron 

diferencias significativas entre los grupos 

etarios. Sin embargo, Kállai et al. (16), y 

Ferracci y Brancucci (17) quienes también 

condujeron el experimento de la IMG 

reportaron diferencias respecto a la edad, 

encontrando que existe una disminución de 

la respuesta a la IMG conforme la edad 

aumenta. Lo anterior denota que los 

resultados no son concluyentes, por esto, con 

la presente investigación se pretende aportar 

evidencia empírica que permita dilucidar si 

la edad es una variable determinante en la 

experimentación de la ilusión de la mano de 

goma.  

 

Sexo e IMG 

A pesar de la vasta cantidad de 

estudios realizados sobre la IMG como el 

conducido por Kállai16, Ferracci y 

Brancucci (17), Rohde et al (13), Botvinick 

y Cohen (5) y Fang et al. (3), el estudio de la 

influencia del sexo en este tipo de ilusión no 

ha sido aun ampliamente explorada. El 

estudio de Rodríguez-Melgarejo et al. (18) 

encontró pequeñas diferencias en la 

intensidad de la ilusión, las mujeres tuvieron 

ligeramente mayores puntajes en el 

cuestionario de sensibilidad a la IMG de 

Botvinick y Cohen (5). 

Se sabe que el sexo influye en 

algunas capacidades y habilidades de los 

individuos, incluyendo el ámbito de las 

representaciones corporales (19). En otros 

campos, por ejemplo, la literatura reporta 

que hay una asociación entre el sexo y la 

memoria verbal. Un estudio realizado por 

Hirnstein et al. (20) sobre la memoria verbal 

y la fluidez concluye que existe una 

diferencia a favor de las mujeres en la 
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fluidez, el recuerdo y el reconocimiento 

fonémico. Debido a lo anteriormente 

expuesto, en este estudio nos preguntamos si 

el sexo también influye en la autopercepción 

que se tiene sobre el cuerpo, más conocida 

como propiocepción. 

 

IMG y su Efecto Analgésico 

Debido a los reveladores 

descubrimientos sobre los efectos 

fisiológicos durante la IMG (8, 7) se ha 

despertado interés en un posible efecto 

atenuante del dolor gracias a la IMG. Sin 

embargo, la limitada cantidad de trabajos 

han producido resultados contradictorios. En 

la aplicación de un estímulo doloroso 

relacionado a la temperatura, algunos no 

sugieren efecto analgésico (21) mientras que 

otros encontraron una diferencia 

significativa en el umbral del dolor entre las 

condiciones sincrónica y asincrónica (22). 

Por el contrario, un estudio (23) encontró un 

incremento en la sensación de dolor inducido 

por un estímulo eléctrico luego de la IMG. 

Otros estudios que utilizaron otras 

técnicas de alteración propioceptiva 

relacionados a la realidad virtual como el 

estudio de Martini et al. (24) y Hänsel et al. 

(25) hallaron un mayor umbral del dolor al 

aplicarse un estímulo térmico y el de Solcà 

et al. (26) que usando elementos de terapia 

del espejo y realidad virtual inmersiva aportó 

evidencia de reducción del dolor en 

pacientes con síndrome de dolor regional 

complejo. 

Por este vacío teórico existente, en 

este estudio se fija como objetivo el describir 

la influencia de las variables sexo y edad con 

respecto a la susceptibilidad a la IMG y su 

posible efecto analgésico en la exposición al 

dolor para contribuir a la investigación sobre 

la IMG. Y se plantea la pregunta ¿Qué 

diferencias existen asociadas al género y a la 

edad en el efecto analgésico de la ilusión de 

la mano de goma?  

La significancia de la realización de 

una investigación de este tipo se sostiene en 

la posibilidad de contribuir con evidencia 

práctica con respecto a la utilización de 

métodos como las ilusiones perceptivas, la 

realidad virtual o la utilización de 

información multisensorial para aliviar y 

controlar el dolor en la práctica clínica futura 

(3).  

                                       

METODOLOGIA 

Muestra 

La muestra de esta investigación de 

29 participantes (M=34, DE= 16,153) se 

dividió en 4 grupos: 7 jóvenes de sexo 

masculino de entre 17 a 25 años de edad 
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(M=20,857, DE=2,11), 9 jóvenes de sexo 

femenino de entre 17 a 28 años de edad 

(M=20,111, DE=3,407), 6 adultos de sexo 

masculino de entre 40 a 60 años de edad 

(M=53,5, DE=7.81) y 7 adultos de sexo 

femenino de entre 40 a 60 años de edad 

(M=48,28, DE=6,129).  

Instrumentos 

Esta investigación contó con siete 

instrumentos: 1). Cuestionario de la ilusión 

de la mano de goma de Botvinick y Cohen 

(5) traducción de Rodríguez-Melgarejo et al. 

(18) y usado para determinar la sensibilidad 

de los participantes a la ilusión (ver anexo 

A).  2). Estesiómetro, artefacto utilizado para 

aplicar un estímulo doloroso con ayuda de 

una punta. Tiene mango de madera y dos 

puntas metálicas tipo roma que se pueden 

alejar o acercar (sin embargo, sólo se utilizó 

una punta en la aplicación del estímulo). 3). 

Escala de intensidad del dolor (3), 

consistente de una escala Likert de 1 a 10 

donde 1 es nada doloroso y 10 el peor dolor 

imaginable. 4). Escala de desagrado (3), 

consistente de una escala Likert de 1 a 10 

donde 1 es nada desagradable y 10 es muy 

desagradable. 5). Escala de intensidad de la 

ilusión (3), consistente de una escala Likert 

de 1 a 10 donde 1 significa “no sentí como si 

la mano de goma fuera mi mano para nada” 

y 10 “sentí con gran intensidad que la mano 

de goma era mía”. Las tres escalas usadas 

para recoger información sobre la 

experiencia de los sujetos con la ilusión y el 

estímulo en el experimento principal 6). 

Pinceles 7). Mano artificial: elementos 

principales del experimento, usados para 

inducir la ilusión correctamente. 

 

Procedimiento 

Se llevó al participante a un ambiente 

silencioso. Se le tomaron datos 

sociodemográficos (edad y sexo), se le 

preguntó si presentaba algún tipo de 

afectación en la mano izquierda como 

criterio de exclusión, y se procedió a la firma 

del consentimiento informado. Una vez 

firmado, se continuó aplicando varios 

pinchazos con el estesiómetro en puntos 

estratégicos de la mano, esto para saber cuál 

es el punto del dorso de la mano con mayor 

sensación de dolor. En este punto se 

realizaron dos pinchazos y, tras recibir 

ambos puntajes de 1 a 10 por parte del 

participante, se promedian ambas cifras. 

Antes de empezar con el experimento 

principal, se realizaron tres ensayos 

correspondientes a cada condición (primero 

sincrónica, luego asincrónica y por último 

mano izquierda) que permiten identificar si 

el sujeto tiene la sensibilidad a la IMG. El no 
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ser sensible a la ilusión fue criterio de 

exclusión. 

La condición sincrónica consistió en 

acariciamientos realizados al mismo tiempo 

y en las mismas áreas de la mano tanto en la 

mano falsa como en la real. Por su parte, la 

asincrónica correspondió al acariciamiento 

en las mismas áreas de la mano falsa y la 

real, pero en distintas direcciones. 

Finalmente, la condición de mano izquierda 

equivale al acariciamiento en distintas partes 

de la mano izquierda real. 

 La sensibilidad a la IMG fue 

determinada por el cuestionario de la ilusión 

de la mano de goma de Botvinick y Cohen5, 

el cual es aplicado después de cada uno de 

los tres ensayos de la prueba de sensibilidad. 

El cuestionario consta de 9 preguntas para 

las cuales -3 equivale a “no estoy de 

acuerdo”, 0 significa “no estoy seguro/a y 3 

“estoy de acuerdo”. Un promedio mayor a 0 

en el puntaje de las 3 primeras preguntas 

indica sensibilidad. Las restantes 6 preguntas 

se consideran “de control” (3). 

Tras comprobarse la susceptibilidad a 

la IMG, se inició el experimento principal: 

consistió de tres ensayos de un minuto 

correspondientes a las tres condiciones de 

acariciamiento. Inmediatamente después de 

cada uno de los ensayos se aplicó el estímulo 

doloroso (pinchazo) al sujeto haciendo uso 

del estesiómetro en la zona identificada 

previamente. Tras la aplicación del estímulo, 

se aplicaron tres escalas, el primer referente 

a la sensación de dolor, el segundo referente 

a la sensación de desagrado, y una tercera 

escala para medir la eficiencia de la IMG. 

Por último, se le agradeció al sujeto por su 

participación. 

 

Análisis estadístico 

La totalidad del análisis estadístico se 

realizó a través del software JASP (27). 

Inicialmente, se llevaron a cabo análisis 

descriptivos para variables de edad, sexo y 

se realizaron ANOVAs de medidas repetidas 

en todos los casos tras verificar supuestos o 

hacer correcciones pertinentes. 

 

RESULTADOS 

Para determinar las diferencias en 

sensibilidad a la IMG en cada condición de 

estimulación se empleó un análisis de 

ANOVA de medidas repetidas que identificó 

un efecto de las condiciones de 

acariciamiento (sincrónico, asincrónico y 

mano izquierda) en la intensidad de la 

ilusión evaluada con el cuestionario de 

sensibilidad a la ilusión de Botvinick y 

Cohen (1998), F (28, 1,790)= 22.579,  p < 

.001, η²= 0.446.  
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Para poder establecer las diferencias 

entre condiciones se realizó  un análisis post-

hoc de Bonferroni mostrando que hay una 

diferencia significativa en la intensidad de la 

ilusión durante la condición sincrónica y la 

condición asincrónica p(0,004) IC 95% 

[0,276 - 2,552]. De la misma forma, se halló 

una diferencia significativa entre la 

intensidad de la ilusión en la condición 

sincrónica y la condición de una sola mano 

p(<0.001) IC 95%. [1,805 - 4,080]. 

Finalmente, se encontró una diferencia entre 

la condición asincrónica y la condición de 

una sola mano p(0.001) IC 95%. [0.391 - 

2,666]. Figuras 1 y 2. 

 

Figura 1. Resultados del cuestionario de 

sensibilidad para cada pregunta. Fuente: 

elaboración propia. 

 

La figura muestra el puntaje promedio dado 

a cada una de las 9 preguntas (P) en cada una 

de las 3 condiciones de acariciamiento con el 

pincel. 

También se compararon los índices 

de intensidad de la ilusión utilizando las 

puntuaciones de intensidad de la IMG 

durante el experimento principal, es decir, 

las puntuaciones de las escalas Likert de 1 a 

10. Un ANOVA de medidas repetidas indicó 

inicialmente que la condición de 

acariciamiento (sincrónico, asincrónico o de 

una sola mano) tiene un efecto en la 

intensidad de la IMG, F (28, 2)= 3,276,  

p=0,045, η²= 0.105. Sin embargo, tras un test 

post-hoc, no se hallaron diferencias 

significativas entre la intensidad de la ilusión 

en la condición sincrónica y la asincrónica 

p(0,361) IC 95% [-0,546 - 2,477] ni 

diferencias significativas entre la condición 

asincrónica y de mano izquierda p(1,000) IC 

95% [-0,925 - 2,097] , sin embargo, sí se 

repitió el hallazgo de que hay diferencias 

significativas entre la condición sincrónica y 

la de mano izquierda, p(0,042) IC 95%. 

[0,041 - 3,063]. Ver figura 2. 

 

Figura 2. Intensidad de la ilusión promedio 

durante el experimento principal. Fuente: 

elaboración propia. 
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Durante el experimento principal, la 

intensidad de la ilusión no se midió con el 

cuestionario de sensibilidad a la ilusión (5) 

sino con una escala del 1 al 103, siendo 10 

más intensidad. 

Con el objetivo de hallar diferencias 

en intensidad de la IMG teniendo en cuenta 

ambos grupos etarios (jóvenes y mayores) se 

usaron los promedios de los puntajes 

obtenidos en el cuestionario de sensibilidad 

de Botvinick y Cohen5 en cada una de las 3 

condiciones. Se corrió un ANOVA de 

medidas repetidas el cual arrojó que no 

existe un efecto del grupo etario en la 

intensidad de la ilusión  F (1,2)= ,163,  

p=,850, η²= 0.003. 

Se hizo el mismo procedimiento con 

las puntuaciones de intensidad de la ilusión 

en el experimento principal. Éste ANOVA 

de medidas repetidas arrojó un valor F (1, 

2)=4,630, p= ,014, η²= 0,056. A pesar de 

esto, una prueba post-hoc de Bonferroni no 

mostró ningún efecto significativo de la edad 

en la intensidad de la IMG. 

Para dar respuesta al segundo 

objetivo de la investigación, el determinar 

posibles diferencias en la intensidad de la 

IMG según sexo biológico, se aplicó un 

ANOVA de medidas repetidas en donde no 

se halló un efecto del sexo biológico en la 

puntuación del cuestionario de intensidad de 

la IMG, F (1,2)=2,349,  p=0,105, η²= 0.035. 

Al utilizarse los puntajes de la 

intensidad de la ilusión durante el 

experimento principal (escala Likert de 1 a 

10), tampoco se encontró efecto del sexo F 

(1, 2)=2,733, p=0,074, η²= 0,035, así, se 

confirma el hallazgo. 

Con relación al efecto analgésico de 

la ilusión de la IMG, se corrió un ANOVA 

de medidas repetidas; no se encontraron 

diferencias significativas entre el puntaje de 

dolor reportado por el participante antes de 

iniciar el experimento con el reportado 

después de la estimulación en cada una de 

las tres condiciones posteriores de 

estimulación con el pincel. F (28, 3)= 6,427, 

p=0,114, η²= 0,032. 

Al comparar las puntuaciones de 

dolor reportadas al inicio con las 

puntuaciones de desagrado al final, un 

ANOVA de medidas repetidas con 

corrección de Greenhouse-Geisser no 

encontró efecto de ninguna de las 

condiciones de estimulación con el pincel en 

las puntuaciones de desagrado  F (28, 

2,141)= 1,819, p=,168, η²= 0,061. 

 

DISCUSIÓN 

La IMG es un fenómeno 

ampliamente estudiado y considerado un 
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paradigma establecido para la manipulación 

de la sensación corporal (6). Implica una 

interacción entre visión, tacto y 

propiocepción (5). 

Es sabido que la estimulación de 

manera sincrónica produce una mayor 

intensidad de la ilusión (5, 3, 28), sin 

embargo, diferencias asociadas a la edad y 

sexo biológico están aún en debate y el 

posible efecto de atenuación de dolor tras la 

ilusión es un nuevo campo de investigación. 

En primer lugar, se repite el hallazgo 

de otros estudios (3, 18) en cuanto a que la 

condición de acariciamiento sincrónica 

representa una mayor fuerza en la IMG 

respecto a la condición asincrónica y de 

mano izquierda.  

Esto no es nada nuevo, puesto que 

desde las primeras investigaciones 

relacionadas a la IMG (5, 8), los autores  se 

aseguraron de usar una estimulación en la 

mano real y la falsa de manera sincrónica, 

mientras que la estimulación asincrónica y la 

de una sola mano eran condiciones de 

control (l3, 18). Esto se explica en que a 

pesar de que durante el experimento la 

información es percibida a través de órganos 

distintos (ojos y piel) e inicialmente es 

procesada en el cerebro por el córtex visual y 

somatosensorial respectivamente, así el 

cerebro busca encontrar unidad y sentido 

integrando las señales de ambos sentidos, 

proceso que se lleva a cabo buscando 

sincronicidad temporal y espacial entre 

ambos inputs sensoriales (29) que es lograda 

de manera más efectiva durante el 

acariciamiento sincrónico. La integración 

multisensorial se da gracias a conjuntos de 

neuronas en la corteza parietal posterior, 

específicamente en el surco intraparietal, 

corteza premotora y cerebelo (30). 

 Aunque con menor intensidad en 

promedio, la ilusión también se presentó 

durante las otras dos condiciones, en algunos 

participantes incluso se presentó con similar 

intensidad durante las tres condiciones. 

Posiblemente, esto ocurrió debido a que la 

ilusión había sido previamente afianzada en 

la condición sincrónica. Otra explicación es 

que la integración multisensorial de la mano 

falsa en el cerebro se da simplemente al 

verla en una posición anatómicamente 

plausible (30). 

Con respecto al segundo objetivo de 

este estudio, describir la influencia de la 

variable edad con respecto a la 

susceptibilidad a la IMG, no se encontraron 

diferencias estadísticamente significativas 

entre el grupo de jóvenes y el de adultos de 

mediana edad bajo ninguna condición. 

Durante el experimento principal los jóvenes 

experimentaron en promedio una mayor 
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intensidad de la ilusión a pesar de que la 

diferencia no fue estadísticamente 

significativa. Lo encontrado va en línea con 

lo hallado por Palomo et al. (15) y  Campos 

et al. (14) quienes no encontraron diferencias 

en edad en mecanismos relacionados a la 

incorporación de miembros externos en la 

propiocepción (por ejemplo la conductividad 

de la piel, desviación propioceptiva y 

cuestionario de ilusión). Esto sugiere que la 

integración multisensorial se mantiene 

constante con la edad, además de otros 

procesos subyacentes a la propiocepción 

como las representaciones cognitivas previas 

de la posición del cuerpo (15, 31, 32). 

Sin embargo, los resultados del 

presente trabajo contrastan con lo 

encontrado en el estudio de Ferracci y 

Brancucci (17) donde un grupo de personas 

de entre 16 a 20 años reportó mayor 

intensidad de la ilusión que los demás 

grupos de 21 a 50 años y de 51 a 88, las 

diferencias en esa investigación sí fueron 

estadísticamente significativas. Contrastan 

también con los resultados del estudio de 

Kállai et al. (16) donde un grupo de adultos 

jóvenes con edad promedio de 27 años 

sintieron mayor apropiación de un miembro 

falso que un grupo de adultos pensionados 

con edad promedio de 65 años en la IMG.  

 Las diferencias en hallazgos con 

otros estudios sugieren continuar estudiando 

esta variable a fin de mostrar su posible 

efecto o no en la generación de la IMG. 

Analizando diferencias en sexo 

biológico en la intensidad de la IMG, las 

diferencias no son estadísticamente 

significativas. Aun así, tanto en la prueba de 

sensibilidad como en el experimento 

principal las mujeres experimentaron una 

intensidad mayor a los hombres. Esto va en 

consonancia con lo encontrado en 

Rodríguez-Melgarejo et al. (18) quienes 

hallaron mayor puntuación en promedio para 

las mujeres en el cuestionario de sensibilidad 

a la ilusión de Botvinick y Cohen (5). A 

pesar de eso, las diferencias no son 

estadísticamente significativas, lo que 

sugiere que la integración multisensorial y 

las representaciones propioceptivas de la 

mano no varían con el sexo.  

Con respecto al posible efecto 

analgésico, los resultados de los ANOVA de 

medidas repetidas comparando la intensidad 

del dolor percibida por el participante antes 

del experimento y la percibida después de 

afianzar la IMG en cada una de las 

condiciones de acariciamiento se encontró 

que no existen diferencias significativas que 

demuestren un efecto analgésico en ninguna 

de las tres condiciones.  
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Estos resultados concuerdan con los 

obtenidos por Mohan et al. (21) quienes 

utilizaron un estimulador con temperatura 

alta para inducir el dolor. 

Sin embargo, no son coincidentes con los 

hallazgos de Fang, et al. (3) quienes 

utilizaron un láser como estímulo doloroso, 

Siedlecka et al. (33) quienes utilizaron una 

compresa de hielo para producir dolor y 

Hegedüs, et al. (22) quienes utilizaron un 

estimulador de calor. En los tres estudios 

mencionados sí se observaron efectos 

significativos de la intensidad de la IMG en 

la atenuación del dolor y el desagrado. 

 

CONCLUSIÒN  

Es posible que el uso de un 

estesiómetro en la presente investigación 

para aplicar el estímulo doloroso haya sido 

una dificultad para encontrar algún efecto 

analgésico, esto debido a la imposibilidad de 

asegurarse de que la intensidad del pinchazo 

haya sido la misma en el estímulo pre y post-

experimento, por lo que los resultados de 

este experimento con respecto a la 

disminución del dolor deben ser tomados 

con cautela. 

 

 

 

ANEXOS 

Anexo A 

Cuestionario de sensibilidad a la 

IMG de Botvinick y Cohen (5). Las 

respuestas se dieron en una escala de -3 

(totalmente en desacuerdo) pasando por 0 

(no estoy seguro/a) hasta 3 (totalmente de 

acuerdo). Las 9 preguntas fueron: 

1. Parecía como si estuviera sintiendo el 

pincel en el lugar donde vi la mano falsa.  

2. Parecía como si el contacto que sentí fuera 

causado por el pincel en la mano falsa.  

3. Sentí como si la mano falsa fuera mi 

mano.  

4. Sentí como si mi mano se deslizara hacia 

la derecha.  

5. Parecía como si tuviera más de una mano 

o un brazo.  

6. Parecía como si el contacto que sentía 

venía de algún lugar entre mi mano y la 

mano falsa.  

7. Sentí como si mi mano se convirtiera en la 

mano falsa.  

8. Parecía como si la mano falsa se deslizara 

hacia la izquierda.  

9. La mano falsa comenzó a parecerse a mi 

mano, en cuanto a forma, tono de piel, pecas 

o alguna otra característica. 
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