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EDITORIAL

‘Enginy’, la revista editada pel Col-legi Oficial de Psicologia de les llles Balears, assoleix I'ob-
jectiu, un any més, de ser un instrument que a la nostra comunitat autonoma contribueixi, de
manera positiva, a l'actualitzacio, dinamitzacio i difusio dels coneixements més rellevants de
la Psicologia que provenen tant de I'ambit cientific com del professional; i de servir de mitja de
comunicacio dels professionals de la Psicologia en les respectives arees competencials en les
quals exerceixen i desenvolupen les seves activitats competencials.

‘Enginy’ és una publicaci¢ orientada a la difusio del coneixement, pensament, experiéncia,
idees, etcetera, de professionals, investigadors/es i docents de Psicologia. Alhora pretén enfortir
I'intercanvi del coneixement psicologic en els diferents espais i escenaris en els quals 1a revista
es difon, tant fisicament com virtualment.

En aquest nimero es troben excel-lents mostres d'aixo, amb la publicacio de treballs adscrits
a les arees de la psicologia clinica, social, educativa, comunitaria, cognitiva, juridica i forense,
de I'esport, organitzacional, ambiental, humanista i existencial, neuropsicologia, psicoanalisi i
daltres.

Volem expressar, en representacio de la Junta del COPIB, I'agraiment als/les autors/res dels
articles que, generosament i desinteressadament i malgrat les urgéncies del temps, han acceptat
participar i han fet possible que aquest nimero estigui ara en les vostres mans, aixi com també
als/les consultors/res per les seves valuoses aportacions.

El nostre desig és que el seu contingut resulti d'intergs i utilitat per a totes les persones que
treballam a I'ambit de la Psicologia.

Javier Torres Ailhaud
Dega del COPIB

Enginy 7
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DIFICULTATS EN EL TREBALL AMB NENS | NENES,ViCTIMES
D’ABUS SEXUAL DINS DEL MARC DE LA PROTECCIO INFANTIL
| DE LA JUSTICIA'

DIFICULTADES EN EL TRABAJO CON NINOS Y NINAS ViCTIMAS
DE ABUSO SEXUAL DENTRO DEL MARCO DE LA PROTECCION
INFANTIL Y DE LA JUSTICIA

DIFFICULTIES WORKING WITH BOY AND GIRL VICTIMS
OF SEXUAL ABUSE INSIDE THE FRAMEWORK OF CHILD
PROTECTION AND JUSTICE

OLGA GUERRA ARABOLAZA
Psicologa col-legiada B-00448
Psicoterapeuta Infantil

Secci6 d'Infancia i familia. (IMAS)

C/ General Riera, 113

Palma- 07010

RESUM

El titol d'aquesta ponencia ha estat pensat amb premeditacio, per poder compartir, avui amb
vostes, algunes de les reflexions i aspectes en el tractament i la psicoterdpia de menors que han
estat victimes dabusos sexuals pero que, a mes, es troben dins del marc de la proteccio infantil.
Es a dir, parl de menors que es troben amb una mesura juridica de separacio de la seva familia
biologica i en l'actualitat viuen en centres de proteccio o amb families d'acolliment,

El fet d'haver escollit aquest titol en particular i no parlar del tractament en general que Se
segueix amb nins abusats, obeeix a aues raons principals: L'enorme complexitat que aquest fet
afegeix a la terdpia per les raons que comentaré mes enaavant, i perque ael tractament amb
menors abusats en families que protegeixen als seus fills, se’n parlara també en aquestes jornades
per un alfre equip (UTASI).

1 Este Articulo se presentd en: Las Jornadas sobre Prevencion, Valoracion y Tratamiento de menores victimas de Abusos
Sexuales, celebradas en Palma, el 15 de marzo de 2012.

Enginy 9
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RESUMEN

El titulo de esta ponencia ha sido pensado con premeditacion, para poder compartir, hoy con
ustedes, algunas de las reflexiones y aspectos en el tratamiento y la psicoterapia de menores que
han sido victimas de abusos sexuales pero que, ademas, se encuentran dentro del marco de la
proteccion infantil. Es decir, hablo de menores que se encuentran con una medida juridica de
separacion de su familia bioldgica y en la actualidad viven en centros de proteccion o con familias
de acogidas.

El hecho de haber escogido este titulo en particular y no hablar del tratamiento en general
que se sigue con nifios abusados, obedece a dos razones principales: La enorme complejidad
que este hecho, afade a la terapia por las razones que comentaré mas adelante, y porque del
fratamiento con menores abusados en familias que protegen a sus hijos, se va a hablar también
en estas jornaaas por otro equipo (UTASI).

ABSTRACT

The litle of this presentation has been considered carefully, to be able to share, with you today,
some of the thought and features in the treatment and psychotherapy of children that are victims
of sexual abuse and, in addition, they find themselves inside the framework of child protection.
That is to say, I focus on children that find themselves in front of a court resolution that separates
them of their biological family and that, in these moments, live in shelters or with host families.

The fact of having chosen this specific title instead of discussing the treatment that children
abused take s based on: The enormous complexity that this fact adas to the therapy for the
reasons that | will comment further on, and because the treatment with children abused in families
who protect their children is going to be talked about also in these convention by other team
(UTASI).

INTRODUCCIO

Hay que tener en cuenta que para que un
caso detectado de abusos sexuales llegue con
éxito hasta al final del proceso, con el menor
coste posible para el menor, depende y estd
relacionado con las buenas prdcticas de los
profesionales y de 10s equipos y/o servicios
que lo detectan. Porque ante todo, lo que se va
a tratar de evitar es poner al menor en una si-
tuacion de riesgo mayor, realizando una pronta
y rdpida derivacion a los equipos pertinentes,
sin interferir en sus actuaciones, facilitando
las informaciones de las que se disponen vy,

por ltimo, actuando de forma coordinada con
ellos si son requeridos. Lo que en definitiva,
evitard nuevas revictimizaciones para el menor.

Cuando digo, el buen hacer del profesional,
me refiero a los aspectos siguientes:

1.- Saber qué es el Abuso Sexual Infantil

2.- Conocer los indicadores para poder
detectarlos a tiempo

3.- Saber cdmo debo actuar ante un menor que
realiza una revelacion

10
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4.- Saber a qué servicios debo dirigirme y
ponerme en contacto enmicomunidad, para
una correcta derivacion y para que se lleven
a cabo la correspondiente investigacion,
con las menores interferencias posibles

5.- Saber como tratar al menor para
tranquilizarlo en esos momentos: no
dramatizar, no culpabilizar, etc.

DIFICULTADES EN EL TRABAJO CON
MENORES VICTIMAS DE ASI

Dividiré estas dificultades en tres apartados
diferentes:

A) En un primer apartado, hablaré de las
dificultades de los menores enfrentados al
drama del abuso sexual y ademads, al de la
separacion de sus familias biol6gicas

B) En un segundo apartado, nos encontramos
con las dificultades que estan relacionadas
con las personas, profesionales y servicios.

C) Por dltimo, hablaré de las dificultades
que nos encontramos en el campo de la
justicia, cuando acudimos como peritos
y/o testigos a defender los informes
de credibilidad del testimonio de estos
menores.

A) Dificultades de los menores en-
frentados al drama del abuso sexual y
ademas al hecho de haber sido separa-
dos de sus familias bioldgicas

Teniendo en cuenta que los menores que
han sufrido abuso sexual constituyen un grupo
muy heterogéneo, en funcion de su capaci-
dad para afrontar la situacion y el apoyo que
reciben de su entorno, empezaré con:

Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

1.- En muchas ocasiones, las victimas di-
Cen que no sabian a quién se lo podian contar,
0 incluso, que habiéndolo contado no fueron
creidos.

LA LEY DEL SILENCIO

1. Un 30% de las victimas no se lo cuenta
absolutamente a nadie

2. Uno de cada dos menores elige como
confidente a un amigo

3. Uno de cada cinco a la madre

4. Un 22% se lo cuenta a otro familiar

5. Sélo un 0,42% de las victimas le
cuenta su experiencia a profesionales

(psicologos, educadores...)

6. Ninguno recurre a la policia, jueces o
abogados

Fuente: Departamento Juridico de Save The Children.
Carmen del Molino

¢Qué saben ellos de servicios sociales, psi-
c0logos, jueces Y fiscales? A lo que me refiero
es que lo que estos menores no han encon-
trado en sus vidas es un contexto protector,
alguna persona adulta que les haya escuchado
y en quien poder confiar. Alguien lo suficien-
temente cercano y protector como para poder
confiarle su secreto. Al no encontrar a nadie en
quien poder depositar su confianza, sin temor
a posibles represalias, el menor calla y otor-
ga. La confianza en el adulto queda absoluta-
mente mermada. Pues como dice Finkelhor, se
produce una doble traicion. No s6lo por parte
del agresor, sino la peor de todas las traicio-
nes, que es la de su madre, que sospechando

Enginy
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0 conociendo lo que sucede, no actla, no le
defiende, no le protege y se desentiende del
problema, a veces incluso rogandole que no
lo denuncie por el “bien” de la familia Porque
¢qQué pasard si el papd es denunciado y vaala
carcel?, etc.

La primera consecuencia es que: La con-
fianza en las personas adultas queda
seriamente mermada.

El' menor esta convencido que si un padre/
padrastro, familiar cercano, etc., es capaz de
hacerle algo asi ;qué no seré capaz de hacerle
alguien que no le quiere 0 no le conoce? El
temor a ser castigado o0 a que le hagan dafio a
Sus seres queridos hace que los nifios en mu-
chas ocasiones no cuenten lo que les esta su-
cediendo, o lo cuenten a medias. Esto, ponién-
donos en el mejor de los casos de que no se
consideren ellos mismos los culpables de la
situacion, o que no hayan caido ya, en sus re-
des quedando atrapados psicol6gicamente en
lo que vulgarmente conocemos como “lavado
de cerebro” y queden silenciados de por vida.
Por (ltimo, nos encontramos con los ¢asos en
los que los menores por su corta edad crono-
|0gica o evolutiva, simplemente no reconocen
0 identifican como inadecuado lo que les esta
sucediendo.

Esta falta de confianza nos la encontramos
en la mayoria de los menores con 10S que
estamos trabajando. Son menores que se en-
cuentran muy solos afectivamente, en muchos
€asos, sin ningun tipo de referente afectivo. Lo
que nos dificulta enormemente el trabajo de
restauracion y reparacion del dafio originado.
(Con la separacion de su familia el menor toma
conciencia de la envergadura de su revelacion
y se da cuenta de las consecuencias de la
misma, hasta ahora absolutamente obviada).

Y aungue no siempre es necesario un trata-
miento psicoldgico para las victimas de abu-
S0s sexuales, 1as circunstancias que inciden
en estos casos de nifios de proteccion, hacen
necesario que el menor sea trabajado y acom-
pafiado en este proceso, por 1o general largo
y costoso, para poner llegar ellos a entender
qué les ha sucedido y porqué les ha sucedido.
Es, en definitiva, el proceso de convertirlos en
personas y sujetos de plenos derechos.

2.- ldentificar el motivo de mayor im-
pacto para el menor tras la revelacion
del abuso.

El episodio del abuso irrumpe en al vida del
nifio como algo inexplicable para él. Indepen-
dientemente de que el impacto no es igual para
todas las victimas, el dafio y la violacion de su
espacio cognitivo y emocional existe en todos.

¢Cual es el principal impacto para el nifio
tras sufrir este tipo de agresion? ;Qué es lo
que le ha producido o le esta produciendo un
mayor sufrimiento? ;Por donde tenemos que
empezar a poner orden en su vida? ;Qué es lo
que debemos priorizar en el tratamiento?

Digo esto porque, otra de las grandes di-
ficultades con las que me suelo encontrar en
la fase de tratamiento con los menores abu-
sados que han sido separados de sus familias
bioldgicas, es que una vez revelado el abuso
y recolocados en un lugar de seguridad (cen-
tros residenciales), lo que més sufrimiento les
causa a la mayoria de ellos, no es el hecho de
haber sido abusados sexualmente, sino otras
muchas cosas que ahora enunciaré y a las que,
aveces, no les habiamos prestado la suficiente
atencion, como es por ejemplo el tema del de-
recho de visitas de sus familiares, entre otras:

12
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El hecho de ser haber sido separados
eventualmente de sus referentes afectivos:
padres, hermanos, abuelos, etc., cuando
la agresion se daba dentro del propio
nacleo familiar. Pero al mismo tiempo
también, el agresor, era una figura afectiva
de referencia, con la que habia establecido
una relacion de apego.

El ver y constatar el sufrimiento de sus
madres, imposibilitadas, tras el impacto
de la revelacion, de hacer frente a sus
necesidades afectivas y de otro tipo.

Los sentimientos de deslealtad hacia
sus familias, dandose cuenta de que
su revelacion les habia separado
definitivamente de sus seres queridos
por mas que la mayoria de las victimas,
segufan manteniéndose en el contenido de
su testimonio.

El sufrimiento generado cuando ademéds de
haber sido abusados, habian sido testigos
0 victimas de violencia domestica hacia su
madre, el sentimiento de impotencia que
les invadia y de indefension aprendida.

El miedo a que las amenazas de las que
habian sido objeto pudieran hacerse
realidad, ahora que ya o habian dicho y no
gstaban presentes.

Los sentimientos de culpabilidad y
vergiienza que les invadian por haber
participado de estas practicas abusivas sin
haber sido capaces de haberlo revelado
antes. También en algunos casos, por el
hecho de haber sentido placer cuando las
realizaban.

Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

Tengo la anécdota de una paciente mia que
sufria enormemente por la separacion de su
madre que no la protegid del abuso sexual
cometido por el abuelo materno y que tras la
separacion, la madre sigui¢ viviendo con el
abusador por la que menor paso a residir en
un centro de menores. Al ser consultada si
querfa irse a vivir con una familia acogedora
me contestd que: “... ella no necesitaba una
nueva familia, lo que necesitaba era un nuevo
abuelo (presunto abusador)...”

Es dificil para un menor enfrentarse a la pér-
dida de sus seres queridos. Renunciar a ellos,
pese a las cosas que les han sucedido. El tra-
tamiento queda muchas veces detenido por el
hecho de que el terapeuta no puede forzar es-
tas cosas ya que el menor queda atrapado en
una especie de limbo a la espera del rescate.

3.- Por lo general los abusos sexua-
les cursan como ya hemos dicho con
seduccion y/o amenazas.

En el primer supuesto, el menor no es
consciente del dafio que se le estd haciendo
pues, 0 se encuentra “abducido” por el agresor,
0 por su edad cronoldgica o evolutiva no tiene
todavia conciencia o simplemente no reconoce
como inadecuado lo que le esta pasando.

Voy a exponerles aqui, de manera resumi-
da, la teoria de PERRONE, y las razones por
las que a este autor, le parece importante que
se trabaje con las victimas de abusos sexuales.

Perrone piensa que las personas que han
sido sometidas a violencia extrema, como
pueden ser las victimas de los abusos sexua-
les, permanecen en un estado que define como
de conciencia modificada. Esta conciencia mo-
dificada, a su vez, produce un estado de trance.

Enginy
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¢Para qué sirve un estado de trance? Para
muchas cosas. A través del trance los seres
vivos pueden vivir situaciones que de otra for-
ma no podrian, como afrontar peligros, realizar
proezas, etc.

Existe trance cuando se vive bajo 1a in-
fluencia de otro, que se beneficia de esta situa-
cion. Es una relacion abusiva porque alguien
obtiene un beneficio sin contrapartida y utiliza
su poder, su saber, etc., haciéndole creer a esa
persona, en nuestro caso al nifio, que esa rela-
cion es igualitaria.

Las intervenciones terapéuticas deben estar
organizadas en tres dreas:

1. Secuelas de la Efraccion: El trabajo
alrededor de la efraccion concierne a todo
lo que se relaciona con la restauracion del
territorio, la envolturay el espacio personal
de la victima. Un ejemplo de esto seria el
de la nifia que le va contando a todo el
mundo lo que le paso. Este es un sintoma
0 signo claro de la ruptura del espacio
personal. O por el contrario, un encierro
obstinado, puede ser el signo de una
tentativa desesperada por recuperar una
frontera protectora del espacio personal.

2. Secuelas de la Captacion: El trabajo
alrededor de la captacion, concierne a

todo aquello que le permite al paciente
sustraerse a la influencia, dominacion y
expropiacion del abusador.

3. Secuelas de la Programacion: El trabajo
alrededor de la programacion concierne a
todo lo que trata de la tentativa de:

a) Desactivar los aprendizajes ligados a
la dominacion y de acceder a niveles

de meta-aprendizajes. Este debe ser
un trabajo muy metodico ya que hay
que ir pasando revista en detalle a
todas las circunstancias, a todas las
instrucciones que han condicionado y
condicionan todavia el comportamiento
de la victima

b) Porotraparte el terapeuta trata de borrar
del espiritu de la persona abusada las
convicciones ligadas a su:

- culpabilidad y a la fatalidad

- a los sentimientos de vergiienza,
y trata de explicarle como han
sido transferidas del abusador al
abusado

- deberd ayudar a la victima a
liberarse del pacto del secreto

- deberd también  definir  los
comportamientos del agresor como
intencionales, atribuyéndole 1a
responsabilidad de sus actos.

Todo este trabajo, nos tiene que permitir
sacar a la victima del trance y a que recupere
su capacidad de critica. ;Por qué? Porque la
dominacion no cesa hasta que la victima toma
conciencia de lo que ella vivio y de esta ma-
nera, puede retirar el poder que ella le habia
consentido al abusador.

Se sale del hechizo cuando la persona se
sita progresivamente en una posicion de ob-
servador y abandona su estado de objeto y de
victima. Es decir, pasa a ser sujeto activo de la
situacion.
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En el segundo de los supuestos, el te-
mor a ser castigado o que se les haga dafio a
sus seres queridos o que lo separen de su nd-
cleo familiar hace que los nifios no revelen lo
que les esta sucediendo, 0 que se retracten de
sus primeras declaraciones efectuadas. Pero,
como en la mayoria de las ocasiones sucede,
los menores no s6lo no se sienten victimas
sino que se sienten los culpables de lo que
ha sucedido ya que el abusador les hace creer
€s0, y por esa razon, no dicen nada.

Una parte muy importante del tratamiento
que realizamos con el menor es, precisamente,
hacerles ver que ellos no tienen ninguna res-
ponsabilidad en los hechos y, por ende, hacer-
les sentir victimas. El Gnico responsable es el
adulto. De esta manera, los menores son au-
torizados a expresar sus sentimientos relacio-
nados con el abuso, entre ellos el de la rabia
acumulada y reprimida por ese sentimiento de
culpabilidad y vergienza.

Cuando ha existido un entorno protector al-
rededor del menor y una red de apoyo social,
cuando el menor ha sido creido por su madre
y sus seres queridos, es mucho mas facil ha-
cer un acompafiamiento y trabajar aquellos
aspectos que son necesarios para una pronta
y rapida recuperacion. Sin embargo, en los
menores que no han sido vistos, que no han
sido escuchados a lo largo de mucho tiem-
po y se han tenido que adaptar al abuso para
poder sobrevivir, los mecanismos de defensa
de disociacion en sus multiples vertientes,
de negacion, etc., estdn muy instaurados. El
desmontar estos mecanismos es muy costo-
S0, porque esto implica enfrentarse al hecho
de que efectivamente no fueron protegidos por
quien tenia que haberlo hecho, y la rabia que,
hasta entonces estaba dirigida hacia ellos mis-
mos, se vuelve contra aquellos que no les pro-
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tegieron y les agredieron. Pero esto implica,
saber que mi mama no es tan buena como yo
crefa y deseaba que fuera, proceso de duelo,
que hay que permitir para poder proseguir en
el tratamiento.

También se producen muchas distorsiones
cognitivas en las victimas de abuso que hay
que ir desmontando.

B) En este segundo apartado nos
encontramos con las dificultades que
estan relacionadas con las personas,
profesionales y servicios)

Quiero hablar en este apartado de un fac-
tor humano que, a menudo, interfiere en la
deteccion de los casos de abuso sexual y que
constato con frecuencia en mi practica clinica.
Se trata del malestar que surge en los profesio-
nales de cualquier dmbito cuando se enfrentan
a estos casos. En miopinion, lo que les sucede
a ciertos adultos ante los casos de los meno-
res que han sido victimas de abusos sexuales
es que, su mundo emocional se ve seriamente
perturbado y confrontado al descubrimiento
de algo que parece antinatural e imposible de
que pueda suceder y, de una manera casi in-
mediata, se prefiere dudar de las propias per-
cepciones antes que afrontar este hecho con la
neutralidad que requiere, y antes de empezar
a cuestionarse sobre si lo que el menor le ha
dicho, o lo que ha observado, puede ser cierto
0 no, comienza a banalizar, 0 a buscar otras ex-
plicaciones alternativas a las del abuso sexual,

Y es, precisamente en esos momentos
cuando debido a las siguientes razones:

a. A la duda objetiva que se crea ante
cualquier revelacion de abuso sexual,

Enginy
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b. al hecho de no saber muy bien como actuar
de la manera més eficaz posible,

c. al desconocimiento de a quién debemos
dirigimos y cual es el circuito establecido
en nuestra comunidad,

d. al desconocimiento también de nuestras
obligaciones por ley y,

e. por Ultimo, a que desconfiamos de las
administraciones y servicios responsables,
por su lentitud y por su poca diligencia,
decidimos no poner en conocimiento las
informaciones que tenemos. Son estas las
(inicas que podrian dar lugar a la deteccion
temprana de casos de ASI.

Como ya han dicho muchos expertos en el
tema:

“..El hecho de que muchos profesionales
que trabajan con la infancia sitien los malos
fratos y los abusos sexuales en el registro de
lo impensable, explica también la dificultad
para poder detectar precozmente este tipo de
situaciones dejando a los nifios sin ninguna
posibiliaad de proteccion.

El adulto que no ha conocido en su expe-
riencia personal situaciones semejantes, que
en Su practica profesional no ha debido afron-
tar este tipo de tragedias o que no ha recibido
la formacion necesaria, tiene una gran dificul-
fad para enunciar la hipdtesis diagndstica de
abusos sexuales...” (J. Barudy).

C) Por iltimo, hablaré de las dificul-
tades que se relacionan con el campo
de la justicia y con lo que nos encontra-
mos en los juzgados cuando acudimos
como peritos y/o testigos a defender los

informes de credibilidad del testimonio
de estos menores.

1. Declarar contra sus propios padres.

¢COmo un menor puede testificar en contra
de su propio padre? ;COmo un menor
puede asumir la tragedia que implica que
un padre sea juzgado, condenado y enviado
alacarcel? ;Como un menor puede asumir
que él, con sus declaraciones, haya sido el
causante de romper a una familia? Y, si asi
sucede ;donde ird él a vivir? El conflicto
de lealtades_al que se le somete a un nifio,
es demasiado grande como para que
este pueda encajarlo sin mas, al menos
de que sea ayudado y desculpabilizado
por personas expertas que le ayuden a
entender lo sucedido y que le acompafien
durante todo este proceso.

2. Algunos de los menores que han sido
traumatizados por estos hechos, a menudo,
presentan dafios y secuelas clinicas
debido a la situacion abusiva.

Todo lo anterior conlleva en mucho de los
casos problemas cognitivos, emocionales,
sociales y éticos. Mucho de estos menores
no se diferencian de la poblacion clinica
con graves trastornos. Y, sin embargo,
estos menores deben ir al juzgado a
declarar y contar lo que les ha pasado, ya
que en la mayoria de los casos, son los
lnicos testigos de lo que les ha ocurrido.

3. Dos cuestiones gque han dafiado la

credibilidad de las declaraciones de
los nifios en el proceso judicial, son las
falsas creencias de algunos profesionales
involucrados en el procedimiento judicial
en relacion a:

16
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A) Falsos positivos en los casos de
separacion

Alrededor del 8% del total de los delitos
de abusos sexuales que se denuncian son
alegaciones falsas. Estos se encuentran
sobre todo, dentro de los procedimientos
judiciales sobre custodia. (Entre el
7-30% de los casos que se denuncian de
abuso sexual intra familiar, dentro de los
procedimientos judiciales sobre custodia,
son falsos?).

Es un porcentaje bastante reducido
pero este hecho ha dafiado la credibilidad
de lavictima en los casos de abusos sexual
infantil, calando entre los profesionales del
ambito judicial.

Asi'y todo es necesario hacer hincapié
en los siguientes presupuestos:

1. No se debe olvidar, que aunque la
denuncia sea falsa, el nifio, en ese caso,
esta siendo sometido a un maltrato.

2. Existen los falsos negativos. Lo
que no se afirma socialmente es que

abundan més los casos en los que Si
tuvo lugar el abuso pero en los que
los nifios acaban retractndose de su
historia por diversas razones, como ya
hemos dicho;

- Presiones de todo tipo

- Coacciones con amenazas de tipo
moral y fisico
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- Miedo a la separacion y a no volver
a ser querido por el ntcleo familiar

- Conflicto de lealtades con la familia
de origen

- Por no sentirse protegido dentro de
|as instituciones

- Por verglienza y miedo a hablar
delante de los profesionales.

Lo que termina sucediendo es que
los casos son sobreseidos por faltas de
pruebas.

En el caso del abuso sexual
intrafamiiar  (en la modalidad de
incesto afectivo), se da en el nifio la
ambivalencia afectiva junto al llamado
“Sindrome de Acomodacion del
Menor” descrito por Summit (1983).

Este consiste, en la adaptacion
del nifio al abuso en un proceso por
fases sobre la base de una implicacion
y una distorsion de la realidad
progresivamente  mayor. En  estos
casos, el nifio consigue hacer una
revelacion superficial y en muchas
ocasiones se retracta debido a una
reaccion negativa del ambiente.

Igualmente, Finkelhor (1989) habla
de la “sobreintegracion” de las
experiencias negativas abusivas del
nifio.

Ambos sindromes son ejemplos
de un intento de reducir la disonancia
cognitiva que produce el hecho de que,

2 Datos obtenidos de SAVE THE CHILDREN, “Nifios
y nifias victimas de abuso sexual y el procedimiento

una persona que para él puede suponer
judicial”. Josefa Sdnchex Heras y otros
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un referente afectivo le produzca al
mismo tiempo ese nivel de dafio. En
el caso de abuso intrafamiliar 1o que
el menor va a tratar de hacer es “dar
significado” a 10 que ha vivido y
superar emocionalmente una situacion
de la que se siente impotente para
gscapar y ademas sobre la que, por lo
general, no puede hablar.

Lo que ocurre en estos casos es que
la denuncia no prospera en la mayoria
de los casos y es sobreseida por falta
de pruebas. Pero mis preguntas son:

¢No les parece curioso, que cuando un nifio
se retracta, se cree mucho antes la retractacion
que Ia primera version que dio y no les parece
también curioso, que no nos preguntemos
como es posible que un nifio invente una
historia asi?

Sin ningun tipo de duda, tanto para
los profesionales como para toda la so-
ciedad en general, es mucho mas facil
y menos costoso creer en la retracta-
cion del nifio y considerarlo “un menti-
r0so” que pensar en la responsabilidad
del adulto agresor en los hechos.

Les puedo asegurar casi sin miedo a equi-
vocarme que, no se suele poner tanto énfasis
en comprobar y validar los motivos que le han
llevado al nifio o nifia a retractarse como el que
normalmente se pone para comprobar la vera-
cidad y la fiabilidad del testimonio.

B) “Los nifios siempre mienten”

En la mayor parte de los casos de abusos
sexuales cometidos sobre un menor, el tes-
timonio de éste constituye la prueba funda-

mental, a veces, la tnica de la que se dispone.
Pero ;qué valor otorga el sistema judicial al
testimonio infantil? Puede decirse, casi sin te-
mor a equivocarme, que existe una tendencia
generalizada a desconfiar de las declaraciones
de los menores. Por esta razon, el menor se ve
enfrentado a interrogatorios mdltiples. Todos
intentan arrancarle “la verdad”. El menor siente
que no se confia en él, que esta continuamente
a prueba.

Que los nifios no dicen la verdad y que
son facilmente manipulables es una creencia
erronea. Ello hace que los procesos penales
se alarguen y se endurezcan. Como Félix Lo-
pez, profesor de la Universidad de Salamanca,
afirma: “...no se ha de cuestionar la veraci-
gad de los hechos porque cuando os nifios
cuentan un abuso, no mienten practicamente
nunca...”, especialmente cuando se trata de
menores prepuberes.

Se calcula qué sélo se llegan a co-
nocer alrededor de un 10% de los ca-
sos de abusos sexuales de menores, el
restante 90% queda sin conocerse. Por
lo tanto, es alarmante el porcentaje de
casos que no llegan a conocerse nunca.

En mi experiencia personal con menores
abusados con medidas de proteccion, he en-
contrado a menudo nifios que no se atrevieron
a denunciar los hechos hasta muchos afios
después, y solo lo hicieron cuando se sintie-
ron absolutamente protegidos, o en centros de
acogida o ya viviendo con familias de acogida
y/0 adopcion, pues en algunos ¢asos, seguian
manteniendo visitas con su padres bioldgicos
y seguian teniendo miedo a sus posibles reac-
ciones y represalias.
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4. Otro de las dificultades que nos

encontramos los peritos y testigos a la
hora de defender nuestros informes en
los juzgados es que, como ustedes saben,
cada dia es mas frecuente encontrar
abogados y peritos defendiendo también
a los presuntos agresores con informes
periciales y solicitando “contra
peritajes” de los menores que ya han
sido peritados. Esto nos obliga a ser cada
vez més profesionales — cosa que en i
mismo, es loable — pero también ante el
miedo de poder inducir respuestas, etc.
nos obliga a ser cada dia mds asépticos, y
muchas veces, esto no nos permite Ilegar
al fondo de lo que de verdad ha sucedido.

En mi experiencia personal, casi nunca los
menores proporcionan al principio todos
los detalles del abuso que han sufrido sino
que se limitan a lo esencial del mismo. Es
s0lo cuando se reestablece la confianza y
los lazos afectivos que les permiten salir
del “trance” y dejan de sentirse culpables
de lo que ha pasado cuando son capaces
de describir lo que de verdad les sucedi.

. Por ltimo, los procesos judiciales son

largos, arduos y complejos. Dificiles
de entender para lamayoria de los menores.

. El tiempo, es otro gran problema. El
tiempo no significa lo mismo para el nifio
que para el adulto. En muchas ocasiones
cuando le toca ir a declarar ha pasado ya la
mitad de su vida.

. La propia declaracion en la vista oral

puede ser una experiencia dolorosa

y_estresante para el menor por los
siguientes motivos:
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e E[ menor desconoce el procedimiento
legal.

e Existe la posibilidad de que el menor
se encuentre con el acusado en los
pasillos de los juzgados.

e | a posicion fisica elevada que ocupan

los actores del proceso (abogados,
jueces, etc.), las ropas de los
abogados, la existencia de publico en

la sala pueden intimidar al menor.

e El menor es forzado a hablar en voz
alta y no entiende el vocabulario legal
empleado,  especialmente  cuando
s examinado por el abogado de la
defensa.

CONCLUSIONES

Pese a todo lo dicho, y a todas las dificulta-
des expuestas, hemos avanzado muchisimo en
este campo si vuelvo la vista atrds y lo com-
paro con lo que teniamos y sabiamos hace 20
anos atrds. Los avances se pueden concretar
en lo siguiente:

e Existe en nuestra comunidad un
equipo de Prevencion de los abusos
sexuales (RANA) que hace campafias
de concienciacion para fomentar la
denuncia ademas de asistir a las
victimas adultas de AS.

e Se han puesto en marcha los
protocolos de maltrato Infantil por parte
de la Direccion General del Menor y 1a
Familia para la recogida de datos y
unificacion de la informacion en las
distintas administraciones: sanitaria,
educacion, social y policial.
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e Fxisten en nuestra islas, equipos de
evaluacion de ASI, tanto para familias
protectoras como no protectoras (UTASI)

e fExisten equipos de tratamiento
psicoterapéuticos para ambas clases
de familias (IMAS y UVASI),

e |a sensibilidad y el interés de los
profesionalesy de lasadministraciones,
en relacion a estos casos, se ha
incrementado exponencialmente, tanto
a nivel de formacion como la de la
creacion de recursos.

e Una mayor sensibilidad de jueces
y fiscales que se ha traducido en la
adopcion de medidas que facilitan las
declaraciones de estos menores en
los juzgados y también la utilizacion,
cada vez con mayor frecuencia, de la
llamada prueba preconstituida.
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RESUM

L'objectiu del present estudi va ser dur a terme una analisi descriptiva preliminar del nivell
d'estres percebut en un grup de membres de les forces i c0ssos de seguretat en actiu a l'illa de
Menorca. Aquest treball utilitza com a dades les respostes de 91 professionals a dos qliestionaris:
Organizational Police Stress Questionnaire i Operational Police Stress Questionnaire de McCreary
& Thompson (2006) que vaig traduir a la llengua castellana. EIs resultats van mostrar que (1)
el qliestionari organitzacional obtenir una major puntuacio que l'operacional. (2) Els items del
qliestionari organitzacional que van obtenir una puntuacio més alta van ser els que van Ser:
la manca de recursos, l'equip inadequat i finalment l'escassetat de personal. (3) Els items del
qliestionari operacional amb major puntuacio van ser els que versaven sobre: qiiestions de salut
relacionades amb el treball i sentir com si sempre S'estiguera a la feina. (4) Quan la puntuacio
fotal d’un dels qiiestionaris augmentava, també ho feia la puntuacio de l'altre.

PARAULES CLAU: Estrés laboral, estressors, policia, Menorca.

RESUMEN
El objetivo del presente estudio fue llevar a cabo un andlisis descriptivo preliminar del
nivel de estrés percibido en un grupo de miembros de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad en
activo en la isla de Menorca. Este trabajo utiliza como datos las respuestas de 91 profesionales
a dos cuestionarios: Organizational Police Stress Questionnaire y Operational Police Stress
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Questionnaire de McCreary & Thompson (2006) que traduje a la lengua castellana. Los
resultados mostraron que (1) el cuestionario organizacional obtuvo una mayor puntuacion que el
operacional. (2) Los items del cuestionario organizacional que obtuvieron una puntuacion mas
alta fueron los que trataban sobre: la falta de recursos, el equipo inadecuado y finalmente la
escasez de personal. (3) Los items del cuestionario operacional con mayor puntuacion fueron los
que versaban sobre: cuestiones de salud relacionadas con el trabajo y sentir como si siempre se
estuviese en el trabajo. (4) Cuando la puntuacion total de uno de los cuestionarios aumentaba,
también lo hacia la puntuacion del otro.

PALABRAS CLAVE: Estirés laboral, estresores, policia, Menorca.

ABSTRACT

The aim of the present study was to make a preliminary descriptive analysis of the level of
perceived work stress among police officers in Menorca. This research uses as data the answers
provided by 917 police officers at two questionnaires which were translated to Spanish: Organizational
Police Stress Questionnaire and Operational Police Stress Questionnaire of McCreary &
Thompson (2006). The results showed that (1) the organizational questionnaire obtained a higher
punctuation than the operational questionnaire. (2) The organizational questionnaire’s items
which obtained a higher punctuation were: lack of resources, inadequate equipment and lack of
staff. (3) The operational questionnaires items that obtained a higher punctuation were: health
issues related to work and feeling like being at work all the time. (4) When the total score obtained
in a questionnaire increased the total score of the other questionnaire tended to increase as well.

KEYWORDS: Job stress, stressors, police, Menorca.

INTRODUCCION TEGRICA es la “relacion entre la persona y el ambiente
i ; que es percibido por la persona como gravoso
¢QUE ES EL ESTRES? 0 con demandas Superiores a sus recursos y

: . . , dafiino para su bienestar” (p.276).
Para introducir la tematica a estudiar, es

imprescindible definir el término estrés por- Algo diferente es el planteamiento de Zhao

que, como bien sefialan Mdrquez, Garcia y
Veldzquez (2009), desde que Selye acufiara el
término en 1956, el estrés se ha definido de
diversas maneras.

Segun Lazarus & Folkman (1984, citados en
Veldzquez, Garcia y Mdrquez, 2010), el estrés

et al. (2002, citados en Oliver & Meier, 2004)
quienes conceptualizan el estrés como algo
que Se impone a una persona, por lo general
desde el exterior, es decir, factores externos o
personales que provocan cierto grado de ma-
lestar fisico o psicoldgico.
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Por otra parte, Mérquez, Garcia y Velazquez
(2009) sefalaban que el planteamiento acepta-
do como el mas completo hasta ese momento
en cuanto al estrés era el de interaccion entre
respuesta y estimulo. Esto es, que el estrés es
consecuencia de un desequilibrio entre las
demandas ambientales (internas o externas) y
los recursos de los que dispone el sujeto. Sin
embargo, decian los autores, las consecuen-
cias solo seran negativas cuando la situacion
desborde la capacidad de control del sujeto, lo
que se Ilama distrés.

Aproximandome al objeto de estudio de
este trabajo, Delgado (2009) selecciond la
definicion de estrés en el lugar de trabajo pro-
porcionada por la Comision Europea: “Con-
junto de reacciones emocionales, cognitivas,
fisiologicas y del comportamiento a ciertos
aspectos adversos 0 nocivos del contenido,
la organizacion o el entorno del trabajo. Es un
estado que se caracteriza por altos niveles de
excitacion y de angustia, con la frecuente sen-
sacion de no poder hacer frente a la situacion”.
(Comision Europea 2000, citada en Delgado,
2009, p.3)

Concretando adn mas en nuestra temdtica,
Hickman, Fricas, Strom & Pope (2011), defi-
nen el estrés, en este caso policial, como una
respuesta fisiologica del oficial a un desequi-
librio percibido entre las demandas situacio-
nales y su propia capacidad para cumplir o
superar esas demandas relacionadas con las
tareas comunes a la ocupacion de la policia.

¢ES LA OCUPACION POLICIAL MUY
ESTRESANTE?

Tras lo anterior cabe preguntarse, ies la
ocupacion policial muy estresante? Des-
champs et al. (2003) refieren que la literatura
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ha mostrado que |a labor policial es una pro-
fesion extremadamente estresante. Hickman et
al. (2011) comparten la misma opinion y afir-
man que ha sido ampliamente aceptado que el
trabajo policial es una profesion estresante.

Regehr, LeBlanc, Jelley & Barath (2008) ge-
neralizan a otras profesiones y apuntan que la
mayor parte del trabajo realizado por paramé-
dicos, oficiales de policia, bomberos y otros
trabajadores de servicios de emergencia, por
definicion, ocurren bajo condiciones de estrés
agudo. Y que dicha exposicion a situaciones
gstresantes ha mostrado tener importante im-
pacto, incluyendo problemas de tipo fisico, es-
trés, ansiedad y disfunciones en las relaciones
interpersonales.

También Wu (2009) expone que la labor
policial se suele considerar altamente deman-
dante, con un control bajo sobre ella'y con un
frecuente contacto con el publico. Dichas ca-
racteristicas laborales, dice, son referidas muy
frecuentemente como altamente estresantes. Y
subraya que ademds del riesgo de dafio fisico
patente en la profesion, se han hallado diver-
sos factores de tipo organizativo que provocan
estrés (por ejemplo los horarios, la sobrecarga
de trabajo y el tipo de estructura organizativa).

Sin embargo, existen otros puntos de vis-
ta, como exponen Torres et al. (2002) quienes
recogen que, aunque el trabajo de policia ha
sido considerado en la literatura como una la-
bor inherentemente estresante e incluso, como
algunos autores sugieren, mds estresante que
la mayoria de profesiones, otros estudios y
revisiones sobre el tema, como la de Malloy
& Mays (1984, citados en Torres et al., 2002)
matizan dichas afirmaciones y no observan di-
cha evidencia empirica. Tampoco Deschamps
et al. (2003) en su estudio con 617 policias
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franceses hallaron diferencias significativas en
los niveles de estrés en hombres y mujeres po-
licia comparados con una muestra normativa
de ciudadanos franceses.

Posteriormente, Marquez, Garcia y Velaz-
quez (2010) confirman la existencia de autores
que clasifican la labor policial como la profe-
sion mds estresante emocionalmente, y de au-
tores que afirman que las presiones de dicha
labor no son ni extremas ni peores que las de
otras ocupaciones. No obstante, l0s autores se
gsfuerzan en resaltar que la idea mas extendida
en 1a literatura es que la policia estd sometida
a un alto nivel de estrés en sus labores diarias.

FUENTES DE ESTRES EN EL AMBITO
POLICIAL

Violanti & Aron (1995, citados en Wilkins
& Leeanne, 2004) manifestaron que el obje-
tivo de numerosos investigadores durante las
dos (ltimas décadas habia sido el de eliminar
la confusion en cuanto a las fuentes de estrés
policiales clasificandolos de forma empiri-
ca. Algunos estudios acordaron cuatro cate-
gorias (précticas organizacionales, sistema
judicial, pablico y trabajo policial). Mientras
otros estudios lo redujeron a dos (estresores
organizacionales y los inherentes al trabajo).
Los primeros se definian como esos eventos
precipitados por la administracion que eran
molestos para los oficiales. Los segundos eran
delimitados como eso0s eventos que ocurrian
generalmente en el trabajo policial que podian
ser dafiinos para los oficiales (peligro, violen-
ciay crimen).

Siguiendo con lo anterior, Wilkins & Lean-
ne (2004) afirmaron que cuando se compa-
raron ambos tipos de estresores se Ilegd a la
conclusion de que los estresores de tipo or-

ganizacional tenian un impacto mayor en los
oficiales que los factores inherentes a la profe-
sion. (Graf, 1986; Martelli et al., 1989; Norvell,
Belles & Hills, 1988; Violanti & Aron, 1995,
citados en Newman & Leeanne, 2004).

Concretando todavia mds en los facto-
res estrictamente organizacionales, Sanchez,
Sanz, Apellaniz & Pascual (2001) sefialan los
factores provocadores de estrés relacionados
con la organizacion del trabajo v las relaciones
interpersonales entre 10s propios profesiona-
les y con el medio. Los autores los dividen en
6 grupos:

Inherentes al puesto de trabajo.
- Derivados de la funcion de la organizacion.

- Asociados al desarrollo de la carrera
profesional.

- Derivados de la estructura y atmésfera del
trabajo.

- Asociados a las relaciones laborales.

Exteriores al trabajo.
CONSECUENCIAS DEL ESTRES

Tras lo expuesto hasta ahora, pasaremos a
examinar las consecuencias de lo que hemos
venido hablando. Lipp (2009) hallg asociacio-
nes significativas entre el estrés de 418 altos
cargos de la policia Brasilefia y la calidad de
vida en el drea social, afectiva, profesional y de
la salud. Esta asociacion encontrada entre la
severidad del estrés y 1a pobre calidad de vida
(especialmente en el drea de la salud), segun el
autor, indica que hay una necesidad de accio-
nes preventivas impulsadas desde dentro de la
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organizacion policial para motivar cambios en
el estilo de vida, mejorar técnicas del manejo
del estrés y promover una mejor calidad de
vida en general entre los oficiales de alto rango
de las fuerzas policiales de Brasil.

También, Morales y Valderrama (2012)
afirman que entre las variables asociadas a
una disminucion en la calidad de vida de los
agentes estan: los estresores organizacionales
y operacionales -con un mayor efecto por parte
de los organizacionales-, exposicion a desas-
tres, percepcion de lo traumédtico del desastre,
la personalidad (con un efecto negativo del
rasgo neurético), estilos de afrontamiento (con
efecto negativo del enfocado en la emocion), la
depresion y el padecer enfermedades fisicas.

Abordando el tema de las relaciones in-
terpersonales, Roberts & Levenson (2001,
citados en Youngcourt & Huffman, 2005),
advierten que el rol de oficial de policia pue-
den entrar en conflicto con el rol de miembro
de una unidad familiar en el sentido de que,
muchos de |0s estresores que son inherentes
a la profesion de policia, pueden influir en la
relacion que los oficiales establecen con los
miembros de su familia.

Jackson & Masach (1982, citados en Giil
& Delice, 2011) relataron que, segun lo que
informaron las esposas de oficiales de policia
emocionalmente exhaustos, éstos volvian del
trabajo, muy frecuentemente, descontentos o
enfadados, tensos y ansiosos ademas de en
un estado de dnimo quejoso. Asimismo, a
pesar de su aparente cansancio fisico tenian
severas dificultades para dormir. En el estudio
que Giil & Delice (2011) llevaron a cabo sobre
una muestra de 1632 policias norteamericanos
hallaron, en concordancia con lo anterior, que
un mayor estrés en el trabajo se asociaba con
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una mayor probabilidad de problemas en la re-
lacion matrimonial.

Llegados a este punto, me parece digna de
destacar la consideracion hecha por Carrillo,
del Alamo y Ruiz (2006) quienes nos recuer-
dan que el estrés es un fendmeno de tipo adap-
tativo que sirve a las personas para la mejora
de sus respuestas a nivel de rendimiento, ya
sean de supervivencia o cualquier otro tipo
de actividad. Sin embargo, lo negativo y que
puede resultar perjudicial para la salud, es la
sobreexposicion al estrés.

Delgado (2009) refiere que algunas investi-
gaciones han sugerido que el estrés en el tra-
bajo podria afectar a las condiciones de salud
de tipo fisico y mental, dicha hipotesis, dice,
parece cada dia mas razonable. La exposicion
a riesgos psicosociales puede derivar en otras
enfermedades. Y destaca que los problemas
de salud de los cuales se ha evidenciado su
relacion con el estrés laboral son: los que
afectan al sistema cardivascular, respiratorio,
inmunitario, gastrointestinal, dermatolégico,
endicronoldgico, musculoesquelético y 1a sa-
lud mental.

Swatt (2007) también realizO una revision
de estudios previos sobre las consecuencias
que tiene el estrés y encontr que la inefec-
tividad en el afrontamiento efectivo del estrés
puede conducir a la afectacion de una o mas
de una de las siguientes tres areas:

- Psicologica: los efectos del estrés
policial pueden manifestarse en forma de
problemas psiquidtricos como neurosis,
afectaciones por situaciones determinadas,
0 €n casos extremos trastornos por estrés
postraumatico (Kopel & Friedman, 1999;
Schwartz & Schwartz, 1981; Stephens,
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Long & Miller, 1997; Stratton, 1981,
citados en Swatt, 2007).

- Emocional: depresion, gvitacion,
aislamiento o cinismo han sido atribuidos
al estrés policial (Kopel & Friedman, 1999;
Levinson, 1981; Malasch & Jackson,
1981, citados en Swatt, 2007).

- Fisica:  las  consecuencias  fisicas
relacionadas con el estrés en el oficial
de policia incluyen enfermedades del
corazon, hipertension, accidentes
cerebrovasculares, ulceras y disfunciones
sexuales. (Bartollas & Hahn, 1999;
Blackmore, 1978; Kroes, 1985; Mitchell
& Bray, 1990; Peak, 1993; Sratton, 1984;
Violanti, Marshall & Howe, 1983, citados
en Swatt, 2007).

Sin embargo, las consecuencias del estrés
no solo afectan al individuo. Sewell (1984, ci-
tado en Gl & Delice, 2011) expuso que tan-
to las manifestaciones como los efectos del
estrés en la policia pueden ser peligrosos en
varios contextos, en concreto, para el oficial,
su familia, el departamento en el que trabaja y
para la comunidad en general.

SOLUCIONES AL PROBLEMA DEL
ESTRES EN EL AMBITO POLICIAL

Una vez identificado el problema, ¢cémo lo
podemos solucionar? Yagie (1994) ya apun-
taba a la necesidad de que la organizacion
policial, como toda organizacion compuesta
por seres humanos, dispusiera de servicios
para atender a quienes, por causas personales
0 profesionales, mostraran problemas de tipo
psiquico, es decir, se habia de velar por el cui-
dado de la salud mental del personal, por éste
y por la institucion.

Un dato destacable es el aportado por Sal-
gado (2010), quien, afirma, ha existido una
gran demanda por parte de los Policias Na-
cionales espafioles de acciones de formacion
en Prevencion de Riesgos Laborales. Superd
de forma notable la prevision de solicitantes
la jornada sobre el Tratamiento del Estrés La-
boral; en la Ultima edicion del afio 2010, se
inscribieron un total de dos mil setecientos
ochenta y nueve candidatos para veinte plazas.

Finalmente, otra interesante aproximacion
es la de Thompson et al. (2005, citados en
Morash. 2008) quienes refieren que recursos
de afrontamiento como el apoyo social de Ia
familia, supervisores y colegas s visto como
un factor que aminora algunos de los efectos
negativos de los estresores.

METODO
Objetivo

El objetivo de este estudio ha sido la reali-
zacion de un analisis descriptivo preliminar de
los niveles subjetivos de estrés en una muestra
de miembros de Fuerzas y Cuerpos de Segu-
ridad que ejercen su profesion en la isla de
Menorca.

Participantes

Han participado en este estudio, voluntaria
y anénimamente, 91 miembros de las Fuerzas
y Guerpos de Seguridad (21 Policias Naciona-
les, 26 Guardias Civiles y 44 Policias Loca-
les) en activo en la isla de Menorca. Lo que
se traduce en que un 48,4% de la muestra son
Policias Locales, un 28,6% Guardia Civiles y
un 23,1% Policias Nacionales.
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El 84% que integra la muestra final son
hombres y el 16% restante mujeres, porcen-
tajes esperables, teniendo en cuenta que es un
colectivo profesional con un destacado predo-
minio masculino. El rango de edad va desde
los 26 afios de minima hasta los 64 afios de
mdxima y la media de edad se sitla en torno
a los 38,87 arios. El 70,2% de la muestra es-
tan casados o viven en pareja mientras que un
25% son solteros, un 3,6% estan separados o
divorciados y un 1,2% son viudos. En cuanto
a la formacion un 59,7% tienen estudios pri-
marios y un 40,3% estudios superiores. Por
lo que refiere al puesto ocupado, un 76,8%
tienen rango de base y un 23,2% mando so-
bre otros. En lo relativo al tiempo en el cuerpo,
nuestros participantes tienen una experiencia
media de 14,52 afios. El sujeto mas inexperto
tiene 1 afio de antigiedad y el mas veterano
tiene 40 afios de servicio.

Variables y medidas
*Variable dependiente:

Los instrumentos que se utilizaron para
medir el estrés en 1a policia se basaron en los
siguientes:

- EI Operational Police Stress Questionnaire
(PSQ-0Op) de McCreary & Thompson
(2006).

- EI Organizational ~ Police  Stress
Questionnaire  (PSQ-Org) también de
McCreary & Thompson (2006).

Tras ponerme en contacto con uno de los
autores de los cuestionarios (D.R. McCreary)
y verificar que no existia una version traducida
a la lengua castellana de los mismos, traduje
personalmente ambos instrumentos 1o mas
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fielmente posible (ver anexos). Posteriormente
consulté con personas con un buen dominio
de la lengua inglesa para realizar los ajustes
finales a las preguntas.

Las respuestas a los cuestionarios traduci-
dos se recogieron en una escala tipo Likert de
7 puntos, que comprendia desde 1 (nada de
estrés) a 7 (mucho estrés). Con lo que, una
mayor puntuacion indicaba un nivel de es-
trés mas alto (140 puntos era la puntuacion
maxima y equivalia a mucho estrés; 80 pun-
tos se consideraba como estrés moderado ,
finalmente, 20 puntos correspondia a nada de
estrés).

*Variables independientes:

El presente estudio incluye siete variables
independientes que son:

- sexo (hombre, mujer)
- edad

- estado civil (soltero, casado/vive en pareja,
separado/divorciado, viudo)

- afios de servicio en el cuerpo
- rango (de base, con mando sobre otros)

- nivel educativo
estudios superiores)

(estudios  primarios,

- cuerpo al que pertenecen (Policia Local,
Policia Nacional o Guardia Civil).
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Procedimiento

Se empled una metodologia selectiva, de-
bido a que los participantes no fueron selec-
cionados de forma aleatoria sino que se contd
con su participacion voluntaria. En el mes de
Noviembre de 2012 se hacia entrega, en dife-
rentes comisarias y gracias a la colaboracion
de conocidos que trabajaban en diferentes
cuerpos, a los agentes los cuestionarios que
debian cumplimentar y meter en un sobre que
se recogeria mas adelante. Se distribuyeron un
total de 130 cuestionarios y se devolvieron 91,
por lo que, 1a tasa de respuesta fue de un 70%.

Resultados

La informacion de los cuestionarios fue co-
dificada manualmente y procesada utilizando
el Paquete Estadistico para las Ciencias Socia-
les (SPSS version 17.0). Todos los clculos,
operaciones estadisticas y conclusiones que
se extraen del presente trabajo tienen como
fuente dicha base de datos. Por otra parte, los
datos que no fueron completados (“missing
data”) no se tuvieron en cuenta la hora de ha-
cer el andlisis y quedan plenamente especifi-
cados en el apartado de resultados, es decir,
no se codificd o sustituyd ningdn valor por
datos hipotéticos

Tabla 1. Estadisticos de la variable puntuacion total del cuestionario organizacional en la muestra

\ Validos 77

Sin respuesta 14
Media 76,8312
Mediana 76,0000
Moda? 63,00
Desviacion estandar 23,99529
Minimo 23,00
Maximo 124,00

Nota. ¢ Se encontraron multiples modas. El valor més pequefio es el que se indica.
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Histograma

I

T

Niamero de sujetos
B
1
[

N

/i
/

v

L~

L1

-

E 8 5§ &8 8 2 B
g 8 8 8 8 8 8 8

0k k-
0'0Z 1

00'00k—
0008 k-
000t L

=
=] =

Puntuacion total cuestionario organizacional

Figura 1. Distribucion de la puntuacidn total del cuestionario organizacional en la muestra

Por o que respecta a las puntuaciones to-
tales de los cuestionarios, comenzaremos por
el cuestionario organizacional. La puntuacion
minima obtenida se ha situado en 23 puntos y
la méxima en 124. En cuanto a la puntuacion
media, ésta ha sido de 76,83 puntos, un valor

muy cercano a 80 que en el baremo del cues-
tionario se considera estrés moderado. Por
otra parte, la moda ha adquirido varios valores
siendo el valor mas bajo de 63 puntos (Tabla
1y Figura1).

Tabhla 2. Estadisticos de la variable puntuacidn total del cuestionario operacional en la muestra

N Validos 83

Sin respuesta 8
Media 69,0120
Mediana 68,0000
Moda® 58,00
Desviacion estandar 25,38892
Minimo 21,00
Maximo 131,00

Nota. 2 Se encontraron maltiples modas. El valor mas pequefio es el que se indica.
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Figura 2. Distribucion de la puntuacion total del cuestionario operacional en la muestra

Teniendo en cuenta el cuestionario opera- De nuevo, la moda ha adquirido varios va-
cional, la media es mas baja que en el anterior,  lores siendo el menor de 58 puntos (Tabla 2 y
situdndose en 69,01 puntos. Figura 2).

La puntuacion minima obtenida ha sido de
21 puntos y la maxima de 131.

1 2 e 5 & 7
Figura 3. Valores medios de los items del cuestionario organizacional
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Pasemos ahora a analizar los resultados
medios obtenidos en cada pregunta realizada
en el cuestionario organizacional (Figura 3).
Las puntuaciones medias mds altas corres-
ponden a las preguntas ndmero 13 (puntua-
cion media de 4,90 puntos), ndmero 20 (me-
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dia de 4,73 puntos) y nimero 6 (media 4,60
puntos).

Por lo contrario, las preguntas que obtie-
nen unas puntuaciones medias mas bajas co-
rresponden a la namero 15 (2,70 puntos) y la
primera pregunta con un valor medio de 2,76.

@
~o

LE 4 5
Puntuacién media

Figura 4. Valores medios de los items del cuestionario operacional

Repitiendo 1a misma operacion que en la
anterior figura, pero en este caso con las pre-
guntas del cuestionario operacional (Figura
4), destaca con el resultado medio mas alto la
pregunta ndmero 13 que es la Gnica que supe-
ra los 4 puntos, en concreto con una puntua-
cion media de 4,36, seguida por la pregunta
19 (3,98 puntos). Cabe decir que las puntua-

ciones medias, por lo general, son mas bajas
en este caso que en el cuestionario organiza-
cional. La puntuacion media mas baja en este
cuestionario ha sido la obtenida en la pregunta
15 (2,67 puntos) sequida muy de cerca por las
preguntas 3 (2,76 puntos), 14 (2,80 puntos) y
16 (2,88).
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Tabla 3. Correlacion bivariada (Pearson) entre la puntuacidn total del cuestionario organizacional y
la puntuacidn total del cuestionario operacional

Puntuacion total Puntuacion total
cuestionario cuestionario

organizacional operacional
Puntuacion total Pearson Correlation 1 g7
cuestionario Sig. (2-tailed) ,000
organizacional N 77 70
Puntuacion total Pearson Correlation g7 1
cuestionario Sig. (2-tailed) ,000
operacional N 70 83

Nota. 2Lacorrelacion es significativa al nivel 0.01

En la Tabla 3 podemos observar que existe
correlacion significativa de tipo positivo entre
la puntuacion total del cuestionario organiza-
cional y la total del operacional, es decir, la
significacion es menor a 0,01 vy el valor del
indice de correlacion es de 0,771. En otras pa-
labras, cuando la puntuacion total de uno de
los cuestionarios aumenta, también lo hace la
puntuacion del otro.

DISCUSION, CONCLUSION Y
LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Basandome en los resultados de los dos
cuestionarios, el que ha obtenido una puntua-
cion media mds alta ha sido el organizacional
lo que indica que, para los participantes, los
aspectos que causan niveles de estrés mds ele-
vados son los relacionados con la organizacion;
hallazgo que es coincidente con numerosos
estudios que han destacado la importancia de
los estresores administrativos o organizativos.
Concretamente, la puntuacion media adquiere
un nivel cercano al moderado. De dicho cues-
tionario los items a los que se les ha otorgado
una puntuacion méas elevada han sido, primero,
el que se refiere a la falta de recursos y el de te-

ner un equipo inadecuado, a los que sigue muy
de cerca el que trata sobre la escasez de perso-
nal. Por otro lado, el cuestionario operacional
ha obtenido una puntuacion media algo menor,
aunque también cercana al valor de corte que
se considera estrés moderado. Los items del
cuestionario operacional que han obtenido las
puntuaciones mas altas han sido, primeramen-
te, el que se refiere a las cuestiones de salud
relacionadas con el trabajo (por ejemplo dolor
de espalda) y, en sequndo lugar, el que expone
la idea de sentir como si siempre se estuviese
en el trabajo.

Otro sorprendente descubrimiento es la re-
lacion entre los resultados obtenidos en am-
bos cuestionarios. Esto es, se encontrd que
cuando la puntuacion del cuestionario organi-
zacional aumentaba, la puntuacion del opera-
cional también lo hacia (y viceversa). Sucedia
lo mismo al explorar las relaciones entre los
items, de forma que, cuando aumentaba la
puntuacion de una cierta pregunta aumentaba
la puntuacion de otras. El hecho de que los
items se relacionen entre ellos y tenga un sen-
tido l6gico, ya que versan de temas parecidos
nos da un indicador de que los cuestionarios
no han sido respondidos de forma aleatoria.
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En conclusion, en este trabajo se han obte-
nido medidas de las percepciones en cuanto al
estrés en una muestra de 91 trabajadores de las
Fuerzas y Cuerpos de Seguridad en dos &m-
bitos (el organizacional y el operacional). Con
ello se ha podido averiguar que los empleados
perciben mas estrés en el dmbito de la organi-
zacion de su trabajo que en 1as tareas inherentes
al mismo, aunque, se debe resaltar, que se han
obtenido puntuaciones cercanas (sin alcanzar
la puntuacion de corte) al estrés moderado en
ambos casos. Por otra parte, se encontré que
cuando la puntuacion de uno de los cuestio-
narios aumentaba también lo hacia la del otro
cuestionario y sucedia el mismo fenémeno entre
items.

En cuanto a las limitaciones del presente
trabajo. En primer lugar, l0s resultados son
obtenidos a través de una muestra relativa-
mente pequefia y no aleatoria; los sujetos han
sido seleccionados en base a su disponibili-
dad (solicitando voluntarios). También, a pesar
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ANEX0S
Cuestionario de Estrés Policial Organizacional (version traducida)

Sexo: H M Edad:

Estado civil: ~ Soltero/a  Casado/a o vive en pareja ~ Separado/a-Divorciado/a  Viudo/a
Afios de servicio en el cuerpo:

Rango:  Debase  Conmando sobre otros

Nivel educativo: Estudios primarios  Estudios superiores

Cuestionario de Estrés Policial Organizacional

A continuacion encontrard una lista de enunciados que describen distintos aspectos de ser un
miembro de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado. Tras cada enunciado, por favor, rodee
cuanto estrés le ha provocado en los dltimos 6 meses, usando una escala de 7 puntos que oscila
desde “Nada de estrés” a “Mucho estrés”.

Nada de Estrés Mucho
estrés moderado estrés
1 2 3 4 5 6 7

1. Larelacion con los compafieros. 1234567
Z.Egcggi{?s%egiamon de que no todos recibimos el mismo trato (por ejemplo, 12034567
3. Sentir que debes demostrar tu valfa a la organizacion constantemente 1234567
4. Exceso de tareas administrativas 1234567
5. Constantes cambios en politicas/legislacion 1234567
6. Escasez de personal 1234567
7. Tramites burocraticos 1234567
8. Exceso de trabajo frente al ordenador 1234567
9. Falta de formacion sobre nuevos equipamientos 1234567
10. Igg;rq la sensacion de que se espera que trabaje mds horas de las que me 1234567
11. Tratar con los supervisores 1234567
12. Estilo de liderazgo inconsistente 1234567
13. Falta de recursos 1234567
14. Distribucion desigual de responsabilidades 1234567
15. eSrI] Ctitam%nggerqg%sb;aonfermo 0 herido tus comparieros parecen mirarte por 19234567
O oo anuncias s, evacaciones Ge os Supenisoresy " | 1234567
17. Investigaciones internas 1234567
18. Tratar con el sistema judicial 1234567
19. Tener que rendir cuentas por hacer tu trabajo 1234567
20. Equipo inadecuado 1234567
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Cuestionario de Estrés Policial Organizacional (version traducida)

Cuestionario de Estrés Policial Organizacional

A continuacion encontrard una lista de enunciados que describen distintos aspectos de ser un
miembro de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado. Tras cada enunciado, por favor, rodee
cuanto estrés e ha provocado en los dltimos 6 meses, usando una escala de 7 puntos que oscila

desde “Nada de estrés” a “Mucho estrés”.

Nada de Estrés Mucho
estrés moderado estrés
1 2 3 4 5 7
1. Trabajo por turnos 1234567
2. Trabajar solo/a por la noche 1234567
3. Peticiones para realizar horas extra 1234567
4. Riesgo de ser herido en el trabajo 1234567
5. Realizacion de actividades relacionadas con el trabajo en dias libres (por
gjemplo, tribunales, eventos de la comunidad) 1234567
6. Sucesos traumdticos (por ejemplo muerte, lesiones) 1234567
7. Organizar tu vida social fuera del trabajo 1234567
8. Falta de tiempo para pasar con la familia y los amigos 1234567
9. Papeleo 1234567
10. Comer sano en el trabajo 1234567
11. Encontrar tiempo para mantener la buena forma fisica 1234567
12. Fatiga (por ejemplo trabajo por turnos, horas extra) 1234567
13. Cuestiones de salud relacionadas con el trabajo (por ejemplo dolor de 1934567
espalda)
14. Falta de comprension respecto a tu trabajo de tus familiares y amigos 1234567
15. Hacer amigos fuera del trabajo 1234567
16. Mantener una buena imagen de cara al pdblico 1234567
17. Comentarios negativos del publico 1234567
18. L|m!tap|onesatu vida social (por ejemplo quiénes son tus amigos, donde 1934567
socializarse)
19. Sentir como si estuvieras siempre en el trabajo 1234567
20. tTrL;ZaE}gmgos y tu familia sienten los efectos del estigma asociado con tu 1934567

Por favor asegurese de que ha respondido a TODAS las preguntas

Muchas gracias por su participacion
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RESUM

Si una area de la psicologia infantil esta especialment sotmesa a topics sobre l'etiologia dels
seus problemes, aquesta 6s la aels trastorns del comportament. “La culpa la tenen els pares”, ‘el
problema el causa el sistema educatiu davui dia, molt pitjor que el dabans” o “tot aixo ho provoca
un excés de tecnologia i laccés indiscriminat a tot tipus d’informacio” son algunes daquelles
explicacions causa-efecte que, a part ae ser empiricament dificils de contrastar, ens aporten poca
cosa pel que fa a les formes de resoldre les problematiques dins aquesta area.

Des del nostre punt de vista, per investigar sobre els problemes de comportament amb un
minim rigor cientific, haurem de renunciar a la recerca de les causes directes dels esmentats
“trastorns”. En aquest sentit, convé recoraar que, de fet, sempra el terme trastorn i no el de
malaltia, ja que el primer no inclou el requisit d'una etiologia coneguda. Tot i aixo, un dels mites
de la ciéncia sosté que per resoldre un problema, n'hem de conéixer la causa. Pero fins i tot en
un camp com el de les matematiques, el perque no és l'objecte d'estudi. Desenvolupant acurats
analisis, les afirmacions matematiques s'entenen millor com a elements interrelacionats dins
un sistema, prescindint d'explicacions sobre l'origen o les causes. En aquesta direccio hem
observat que, quan en la nostra tasca clinica atenem una familia que ens presenta un problema
de comportament, la incognita Sobre les causes daquest, mai sallarga massa Si aconsequim
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quelcom que considerem clau. extreure de la seva propia experiéncia canvis que expliquin
el funcionament del problema que ens exposen, canvis que, a mes de resoldre’l, ajudin
a entendre'n el mecanisme i modificar-lo. Es a dir, 'objectiu sera la solucid del problema i
l'explicacio de la seva resolucio (i no de la Seva causa).

En aquest article exposarem un cas sobre un problema de comportament i la Seva resolucio,
il-lustrant una metodologia de treball basada en el funcionament ael problema i no en el seu
origen.

PARAULES CLAU: Trastorns del comportament, Terapia Breu Estrategica, Trastorn Negativista
Desafiant, context escolar, context de la llar.

RESUMEN

Siuna drea de la psicologia infantil estd especialmente Sometida a tdpicos sobre la etiologia de
sus problemas, esta es la de los trastornos del comportamiento. “La culpa la tienen los padres”,
‘el problema lo causa el sistema educativo de hoy en dia, mucho peor que el de antes” o “todo
esto lo provoca un exceso de tecnologia y el acceso indiscriminado a todo tipo de informacion”
son algunas de esas explicaciones causa-efecto que, aparte de ser empiricamente dificiles de
contrastar, nos aportan poco en cuanto a las formas de resolver las problematicas dentro de esta
drea.

Desde nuestro punto de vista, para investigar sobre los problemas de comportamiento con un
minimo rigor eientifico, tendremos que renunciar a la bisqueda de las causas directas de dichos
‘trastornos”. En este sentido, conviene recordar que, de hecho, se emplea el término trastorno
y no el de enfermedad, ya que el primero no incluye el requisito de una etiologia conociaa. Sin
embargo, uno de los mitos de la ciencia sostiene que para resolver un problema, debemos conocer
la causa. Pero incluso en un campo como el de las matematicas, el porqué no es el objeto de
estudio. Desarrollando cuidadosos andlisis, las afirmaciones matematicas Se entienden mejor como
elementos interrelacionados dentro de un sistema, prescindiendo de explicaciones sobre el origen
0 las causas. En esta direccion se ha observado que, cuando en nuestra tarea clinica atendemos
una familia que nos presenta un problema de comportamiento, la incagnita sobre las causas de
este, nunca se alarga demasiado Si consequimos algo que consideramos clave: extraer de su propia
experiencia cambios que expliquen el funcionamiento del problema que nos exponen, cambios
que, ademas ae resolverlo, ayuaden a entender el mecanismo y modificarlo. ES decir, el objetivo serd
la solucicn del problema y la explicacion e su resolucion (y no de su causa).

En este articulo expondremos un caso sobre un problema de comportamiento y su resolucion,
ilustrando una metodologia de trabajo basada en el funcionamiento del problema y no en su
origen.

PALABRAS CLAVE: Trastornos del comportamiento, Terapia Breve Estratégica, Trastorno
negativista desafiante, contexto escolar, contexto del hogar.
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ABSTRACT

If there is an area of childhood psychology that is especially subaued to cliches about the
etiology of their problems, that is the one related to behavioral disorders. “It's the parents’ fault”,
“the problem is caused by the education system of nowadays, which is worse than before” or ‘all
these things are motivated by an excess of technology and the indiscriminate access to any kind
of information”. These are some of cause-effect explanations that, a part from being difficult to
contrast empirically, give us very little information about the resolution of these problems in this
area.

Our point of view is that to investigate about behavior problems with a minimum of scientifie
accuracy, we need to give up the search of direct causes of mentioned “disorders”. According to
sense, we have to remember that, in fact, the term “disoraer” is used instead of “illness” because
the first one doesn’t include the condition of a known etiology. However, one of the science myths
States that to resolve a problem, we have to know the cause. But even in a subject as mathematics,
the “why” is not the object of its study. Developing accurate analysis, the mathematics affirmations
are understood better as interrelated elements in a System, dealing without explanations about
the origin or the causes. In this way, we have noticed that in our clinical work when we attend
a family who presents a behavior problem, the mystery about its causes is never too long if we
obtain something we consider the key point: extracting from their own experience changes that
explain the functioning of the problem they expose, changes that, more than solve it, can
help to unaerstand the mechanism and to modify it. That why the objective will be the solution of
the problem and the explanation its resolution (and not about its cause).

In this article we are going to expose a case about a behavior problem and its resolution,
illustrating a methodology job based on the function of the problem and not on its origin.

KEYWORDS: Behavioral disorders, Brief Strategic Therapy, Oppositional Defiant Disorder,
school context, home context.

COM TREBALLAREM? aquesta afirmaci6 de la qual n'estem conven-
guts). (Nardone, G. | Portelli, C., 2005)

En el cas que presentem, una vegada més

hem treballat amb els adults implicats (pares
i professionals de I'educacio) prescindint de la
participacio directa del nen. Precisament, quan
el problema és de comportament i de conflicte
amb l'autoritat, pot representar una greu feri-
da per aquesta, qiestionar-la delegant-la a
figures que no I'exerceixen com a “educadors
naturals” (i que ens perdoni la Supernanny per

D’aquesta manera, la metodologia que ex-
posem representa una intervencio breu, plan-
tejada des d'un enfocament estratégic i indi-
recte, és a dir, sense treballar de forma directa
amb el nin en el context del servei d’atencid
psicologica. Novament ressaltem que, a nivell
d'aplicacio de la intervencio, és perfectament
possible ajudar a un nen a resoldre el seu pro-
blema sense que hagi d’assistir-hi.
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També en aquest cas destaquem I'enfoca-
ment tedric que subjau aquestes intervenci-
ons com a un recull d'aportacions oferides
per models sistemics i constructivistes
de la terapia psicologica breu. Insistim en que
aquests models permeten un abordatge de les
problematiques que considerem especialment
apropiat en la infancia. El treball indirecte per-
met evitar, a més de I'esmentada ferida a I'au-
toritat dels educadors, un dels causants de bon
nombre d'efectes secundaris aadversos dels
tractaments psicologics amb nens: els diag-
nostics. (Ampudia, M., 2010)

DESCRIPCIO DEL PROBLEMA

Segons les classificacions diagnostiques de
trastorns mentals, el cas que exposarem a con-
tinuacio s'identifica com a un trastorn nega-
tivista/oposicionista desafiant. Dit aixo,
mirarem de fer una descripcié més operativa i
funcional amb I'objectiu d'afavorir el planteja-
ment per a |a resolucio del problema.

Es tracta d’'un nen de 9 anys que presenta
una tendéncia a comportar-se de forma rebel
amb una série de figures adultes i les normes
que aquestes intenten establir. Tant els pares
com la tutora escolar, descriuen un seguit
d’episodis que darrerament es donen amb una
creixent freqiiencia i intensitat. Els pares ens
expliquen com, a casa, des de fa ja uns me-
s0s, tota ordre provinent dells, representa el
provable desenllag d’un conflicte greu amb el
nen. La negativa a obeir es dona, basicament
en dues modalitats: no obeir quan hi ha la
demanda per part dels pares en fer alguna cosa
0 no fer-ho quan aquests demanen que aturi un
comportament concret. En el primer grup s'hi
inclouen comportaments tipics dins les ruti-
nes dels nens en aquests moments evolutius
(fer les tasques escolars, arraconar I'habitacio,

comportaments relacionats amb els habits
d'higiene i cura personal, etc.). En el segon
grup, habitualment s'identifiquen les activitats
lidiques que han de ser abandonades en un
moment determinat (jocs de consola, mirar la
televisio, marxar d'un lloc agradable i divertit
com el parc, etc.). EI problema no representa
només la desobediéncia freqlient en diverses
d’aquestes situacions, sin6 I'escalada d’enfron-
taments que, entre el nen i els pares, s'origina
diverses vegades al dia. La situacio s'ha agreu-
jat de tal manera que els pares admeten un
nivell de sensaci¢ d'impoténcia que, en el cas
de lamare i segons I'especialista en psiquiatria
que I'atén, ha causat un trastorn d'ansietat que
requereix tractament farmacologic.

En el context escolar, els pares ens relaten
problemes similars. La desobediéncia en amb-
dues modalitats (“no vull fer”i “no vull parar
ae fer”) es dona amb elevada fregiiencia. Aqui
podem afegir-hi la problematica d'interaccid
social amb la resta del grup-classe que els
pares Nomeés ens esmenten pero, com veurem
en la part d'intervencié amb I'escola, reque-
reix un abordatge especific. El rebuig directe
d’'un bon nombre de nens i nenes integrants
del grup es manifesta sovint amb la negativa a
voler compartir activitats amb ell, els continus
conflictes per faltes de respecte i actituds mo-
lestes cap als demés i les freqlients ‘dentincies’
provinents dels altres nens que |a tutora rep.
Aqui es desencadenen els respectius ‘judicis’
que no sempre tenen en compte la ‘presumpcio
d'innocencia’ del nen. Fins i tot, ha arribat el
punt on diversos pares de la resta del grup-
classe han demanat a la direccio del centre,
mesures immediates per resoldre el problema
0, més ben dit: les conseqiiéncies d'aquest so-
bre els seus fills.
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Un cop completada la descripcio del proble-
ma i de forma conjunta amb els pares, definim
com a objectiu la dissolucié d'aquest compor-
tament desafiant fins el punt que permeti evitar
la majoria dels conflictes actuals. També acor-
dem la fita d'adquirir noves formes de comuni-
cacio que permetin I'obediencia i I'adquisicio
de rutines que redueixin la necessitat d'emetre
tantes ordres, cercant també d’aquesta manera,
un canvi en I'estil educatiu dels pares.

FINS ARA, QUE HEM FET PER RE-
SOLDRE EL PROBLEMA | NO HA
FUNCIONAT?

Quan els pares ens plantegen aquesta pro-
blematica, i com sempre fem, perd especial-
ment en l'area del comportament, passem a
fer una analisi exhaustiva sobre els intents de
resoldre el problema que s’han mirat d'introdu-
ir en els diferents contextos on aquest es dona.
Volem saber qué han fet les persones adultes
que han intervingut amb un afany de resoldre’l.

Entre aquests intents de solucio, els pares
ens descriuen com, tant ells com la mestra,
han intentat respondre a I'actitud del nen amb
diverses accions que es poden considerar “de
sentit comy”, entre elles: ignorar les seves
provocacions, reflexionar conjuntament per
fer-lo raonar, demanar que aturi el seu com-
portament, avisar, avisar de castigs i castigar.
Res ha tingut un efecte positiu minimament
perdurable i per tant, no ha resolt el problema.
A més, aquest seguit d'accions ha conduit la
situacio a un escenari on el nen és protago-
nista i obté aixi, les avantatges secundaries en
forma d"atencions especials’ cap al seu com-
portament. Aquesta descripcid, per tant, ja ens
aclareix quines intervencions no han resolt
el problema i aplicades d'una forma repetida,
possiblement I'nan mantingut i fet empitjorar.
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Es a dir, amb aix0 sabem quines han estat les
solucions intentades del cas.

ESTRATEGIES PER RESOLDRE EL
PROBLEMA

D’aquesta manera, en la primera entrevista
ja tenim feta una descripci¢ del problema, un
primer objectiu, una analisi de les solucions
intentades i ens situem davant la primera pre-
sa de decisio en quant a maniobres terapéuti-
ques. Com fem habitualment, quan el proble-
ma que se'ns exposa afecta també al context
gscolar i des d'aquest, es demana ajuda i as-
sessorament, oferim als pares 'opcié d’establir
un primer contacte amb els professionals de
I'educacio implicats. En aquest cas, doncs, in-
tervindrem simultaniament amb els mestres i
els pares, amb estrategies dissenyades per al
bloqueig del problema en cadascun dels dos
contextos.

Dit aixo, tornem al desenllag de la prime-
ra entrevista amb els pares. Necessitem una
primera intervencio que ens permeti un canvi
positiu inicial, encara que no sigui gaire gene-
ralitzat. Basarem aquesta primera intervencio
en dues maniobres. En primer lloc, instruim
als pares perqué, en les properes dues set-
manes, exercitin una nova manera de demanar
les coses al nen. Els suggerim que en diverses
ocasions mirin d’emprar el seglent format:
‘magradaria que fessis aixo (0 deixessis de
fer allo), pero com que crec que sequrament
no seras capag, tranquil si no ho aconseguei-
Xxes, no passa res”. (Fiorenza, A., Nardone, G.,
1995). Préviament a aquesta proposta hem
analitzat conjuntament amb els pares com Ia
tendéncia del nen a inclinar-se sempre per
I'opcid contraria a 1a que ells demanden, va
sempre precedida d'una mena de preparacio o
posici6 per part dells del tipus ‘ara et manaré
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quelcom que has ae fer, i jo insistiré molt en-
cara que thi oposis”. Aquest missatge, trans-
mes sovint mitjancant comunicacio no verbal,
detona una reaccié imminent d’oposici6 per
part del nen, que representa el principi de I'es-
calada simetrica d'enfrontaments amb la figura
que I'imposa. Obviament, la formulacié que
els proposem bloqueja aquesta posicid. Per
inconvenients d'aplicacio facils de deduir, no
podrem treballar amb aquesta mateixa estrate-
gia en el context escolar i amb el grup-classe
com a espectador.

La segona maniobra que proposem als
pares consisteix en I'encarrec d’observar les
propies actituds educatives. El registre d’or-
dres consisteix en demanar els pares que triin
dos dies de la setmana, representatius en el
que a ordres i habits per fer complir es refe-
reix, hi anotin des del mati fins a la nit, totes
les ordres donades incloent en dita anotacio,
les vegades que han hagut de repetir, recordar
0 insistir en cadascuna d’elles. Suggerim que
confeccionin una llista individual cadascun
dels pares. Els plantegem la tasca d'aquest re-
gistre com una mera recollida d'informacio so-
bre “com es dona” el problema i no anticipem
el descobriment que ells faran en I'experiéncia
de la seva aplicacio.

CANVIS ASSOLITS EN LA SEGONA
SESSIO

Dues setmanes després tornem a entrevis-
tar els pares, havent iniciat ja el treball amb els
professionals de I'educacio que exposarem més
endavant. Aprofitem per informar-los d'aguesta
coordinacio i passem a l'analisi de 'evolucid
del comportament del nen. De l'efecte de les
dues maniobres proposades, ens informen com
han aconseguit un canvi més positiu del que
esperaven (tot i que no absolut) mitjancant la

formula ‘magradaria que fessis aixo pero com
que segurament no ets capag...”. Ens relaten
com en diverses ocasions, han vist que aquesta
sol-licitud ha suposat un autentic repte pel nen,
que ha volgut desafiar la part de “com que se-
gurament no podras” i ha complert l'ordre, ara
disfressada de suggeriment 0 proposta .

Pel que faal registre, la seva confeccio sem-
bla haver suposat una descoberta interessant:
“Oels quatre registres que hem fet, els darrers
son molt més breus tant en ordres donades com
en vegades que hem hagut d’insistir”. Vet aqui
I'efecte terapeutic d’un registre que no nomeés
pretenia recollir informacio. Ha servit perqué
els pares s’hagin fet conscients de les vega-
des que manen i repeteixen ordres i d'aquesta
manera han sentit que eren excessivament
nombroses i espontaniament han comencat
a autocorregir aquesta tendencia. Ara si, els
confessem I'objectiu autentic de la tecnica per-
qué entenguin el funcionament del problema
de manar excessivament i repetir les ordres.
Ells mateixos ens aporten les argumentacions
i explicacions del funcionament del problema
de manar massa. Aixi els predisposem a I'apli-
cacio de la nostra seglient proposta, aquesta
de forma més directa, ja que comptem amb un
primer canvi que els ha engrescat forca pel que
fa a I'efecte del tractament i la confianca cap
a aquest. Passem doncs a proposar la tecnica
del manar poc per obeir a la primera. Consis-
teix en aplicar de forma metodica quelcom que,
com hem dit, ja han comencat a fer de forma
espontania. Demanem als pares que durant les
properes dues setmanes, triin cada dia un petit
nombre d'ordres que considerin imprescindi-
bles de les quals han anotat al registre. Un cop
feta la tria, han d’intentar passar tota a jornada
nomeés manant en aquests casos i deixant que
el nen actui sense cap imposicio directa en 1a
resta de coses. Aqui també pretenem que els
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pares descobreixin com, engegada la dinamica
d’un canvi positiu en el seu comportament, el
nen, espontaniament, complira amb diverses
de les seves responsabilitats sense requerir
tantes ordres per part dels pares.

| ara prestem atencio a la part d'obeir a la
primera de 1a consigna. A partir d'aquest mo-
ment han de ser estrictes en la seglient norma:
Si manen una cosa, no poden repetir-la una
segona vegada, ni obviament, deixar que I'or-
dre no sigui complida. Si el nen no acata han
d'actuar i ho poden fer acompanyant-lo a exe-
cutar l'ordre, avisant que hi haura un castig si
no l'obegixen, despistant-lo per fer-lo complir,
gtc. D'alguna forma, demanem als pares que
manin poc pero siguin molt estrictes quan ho
facin. Ja hem comprovat moltes vegades com
aquest canvi, suposa una disminucio de la ten-
si0 en tot el sistema familiar. El fet de ser es-
tricte quan es mana, no acaba representant un
problema de sobreexigéncia perqué es mana
poc i 1a predisposicio a I'obediéncia es major
que si el nen ha estat rebent ordres (i desobe-
int-les) durant tota la jornada. Amb la manera
antiga d'obeir, a més, el nen es troba amb la
paradoxa que quan més vegades se li repeteix
I'ordre, més dificil és obeir-la, pel simple fet
que quan I'acata després de diverses repetici-
ons, ha de contradir la posicio que ha anat fi-
angant en els anteriors intents. L'obediéncia en
aquest sentit, pot ser fins i tot considerada un
habit i no és dificil imaginar actituds parentals
on hi ha una clara tendéncia a repetir ordres
Sense esperar una resposta per part dels fills,
cosa que habitua al nenano obeir a la primera.
Aquest fet, s'exemplifica clarament en I'acudit
de l'adolescent que diu: “/a meva mare sem-
pre mha de repetir moltes vegades que baixi
a sopar. Jo ho faig quan I'he sentit replicar-ho
cinc o sis cops. De fet, un dia vaig baixar a la
primera i el sopar ni tant sols estava fet.”
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LA INTERVENCIO DINS EL CONTEXT
ESCOLAR

Com hem dit, entre la primera i la segona
sessio vam iniciar el treball d'assessorament
als professionals de I'educacio que treballaven
amb el nen. En aquesta primera entrevista amb
I'equip educatiu, comprovem com hi ha pecu-
liaritats de I'entorn escolar en la definicio del
problema. Sovint, una preocupacio dels pares
cap a la rebel-lia i mal comportament del nen,
és ampliada des del punt de vista de I'escola,
a un problema de relacié social que pren en
aquest context un caire prioritari. En aquest
cas, fins i tot els mestres ens descriuen el
problema donant molt més émfasi als aspec-
tes socials que al comportament negativista.
Aixi doncs, després d'una nova analisi dels
intents de solucid portats a terme, veiem
com des de I'escola han mirat de reconci-
liar-lo amb els demés, agrupar-lo en diferents
formats i grups, apartar-lo per evitar els con-
flictes i sovint jutjar el seu comportament com
a no respectuds i poc empatic amb els altres.
Aquesta situacio ha portat al nen a una conti-
nua justificacio dels seus actes, negant sempre
qualsevol responsabilitat i amb freqiients acu-
sacions als companys. Gradualment ha assolit
el paper d"enemic de tothom’, mestres i com-
panys de classe i tothom espera d'ell reaccions
i enfrontaments cada cop pitjors.

Decidim, per tant, proposar dues maniobres
per a la intervencio. En primer lloc, I'estratégia
d'observador del comportament del grup
(Balvi, E., Artini, A. 2009). EI tutor Ii explicara al
nen que darrerament esta analitzant els proble-
mes de comportament dels nens de 1a classe per
mirar de fer alguna cosa i intentar promouren la
seva resolucid. Amb aquest pretext, demanara al
nen que I'ajudi a observar com es donen aquests
problemes en la resta del grup fent una tasca
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d'investigacio en la que proporcionara petits in-
formes orals al mestre al final de cada jornada
gscolar. Li demanara precisament a ell, perque
"Sé que tu has tingut conflictes, tot i que ara ja
has millorat forca, (encara que no sigui aixi)  aixo
ens ajudara a poder-los observar amb mes detall,
millor, des de la perspectiva de lalumne, etc.”. La
informacio pot ser anonima pel que fa a qui ha
tingut el conflicte, perd ha de ser molt detallada
en com s’ha actuat, com s'han sentit les persones
que I'han tingut, com ho han resolt, com ho hau-
ria fet ell, etc. Es clau evitar jutjar i sobre tot, fer
paral-lelismes entre les actituds observades i el
Seu comportament habitual. La ldgica d'aquesta
gstratégia parteix de dos suposits, en primer lloc:
la dificultat afegida que representa a I'hora d'ini-
ciar conflictes, el fet de ser nomenat I'observador
d'aquests. En segon lloc, 1a relacid complemen-
taria de col-laboracio mestre-alumne per a aquest
objectiu, també dificulta la simetria dels enfron-
taments entre ambdos. D'alguna manera ‘ara e/
nostre enemic son els conflictes de la classe i
tu i jo (@lumne i mestre) I'hem de combatre”. Si
I'enemic son els conflictes, els enfrontaments
nen-mestre ja no son la primera preocupacio |
desviant I'atencio cap al comportament del grup,
tindrem també més possibilitats de comencar a
desfer el conflicte entre ambdos.

A continuacio, i després de comprovar com
els enfrontaments que el nen té, sovintegen no
només amb els adults sin¢ també amb els matei-
X0S companys, demanem als mestres l'aplicacio
duna segona maniobra terapéutica: el regal
ocult (Fiorenza, A, Nardone, G., 1995). Gom
a solucions intentades, veiem com el mecanis-
me habitual d'aquests enfrontaments continuats
acostuma a basar-se en una comunicacio matua,
molt carregada de missatges de rebuig i desafi-
ament, tant a nivell de llenguatge verbal com no
verbal. En aquest punt, qualsevol petit malentés
és suficient per detonar un gran conflicte. Amb-

dos intercalen constantment posicions defensi-
ves i d'atac. La técnica per bloguejar aquesta es-
calada d'enfrontaments consisteix que el mestre
parli amb un dels dos alumnes confrontats i li en-
tregui un petit obsequi que li presentara coma un
regal provinent de I'altre nen/a. Pot dir-li “En Joan
mha donat aquest obsequi per tu. Tenia moltes
ganes de fer-te un regal pero com que saver-
gonyeix mha demanat que te'l doni jo. De fet, si
vas a agrair-li, segurament negara que te 'hagi
fet ell, no ho voldra reconéixer, ja ho veuras...”
D'aquesta manera tenim la certesa que si l'alumne
que rep I'obsequi vol comprovar el petit engany,
la resposta que obtindra, confirmara que no ho és
(no ho reconeixera com ha advertit el mestre). En
aquest punt, I'alumne que rep I'obsequi tindra una
situacio d'incertesa en la relacié amb l'altre nen,
que dificultara els atacs i fins i tot I'actitud defen-
siva. Per el sera considerablement més dificil
agredir o atacar algu que I'ha obsequiat. Aquesta
maniobra representa per tant, una primer pas per
desfer un conflicte entre iguals.

Després d'unes setmanes, els mestres ens
relaten els efectes positius d'aquestes dues mani-
obres. De latasca d’observar el comportament del
grup, han vist com el nen inicialment va entregar
autentiques perles en forma d'informe. Més enda-
vant, va comengar a avorrir la tasca. Els mestres
no tenen cap dubte que hi ha hagut un canvien la
seva percepcio dels conflictes i relaten un canvi
positiu en el seu comportament. Els seus enfron-
taments amb la resta han disminuit de forma con-
siderable i quan encara es donen, ho fan amb una
intensitat més lleu que fa unes setmanes.

Pel que faa latécnica del regal oculf, I'han apli-
cada en les dues direccions, és a dir, regals cap
a nens del grup provinents del nen pel qual ens
consulten i regals d'aquest provinents de diferents
nens del grup (amb els que t més enfrontaments).
Han comprovat també com el fet de rebre el regal
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dels altres I'ha deixat confus, en una situacio inco-
moda i logicament gens favorable per a I'assetja-
ment de qui li envia obsequis. Per altra banda, tam-
bg, altres nens s'han sorpres pel seu ocult obsequi
i han comengat a tenir una actitud de menor rebuig
cap a la seva intervencio dins el grup.

Tot aixd ha permes una reconstruccio de la
dinamica de la classe on ara és possible es-
tablir unes normes sense una continua Iluita
amb el nen. Els mestres ens descriuen la si-
tuacio que ha comportat el canvi com a “un
context on ara es pot treballar amb el grup”.

CONSOLIDACIO DEL CANVIS

En la tercera sessio amb els pares, veiem com
les coses han anat forca bé amb la consigna de
manar poc per obeir a la primera. Ens descriuen
l'actitud del nen com a ‘més relaxada” i tret d'al-
gun episodi al principi de la seva aplicacio, estan
molt satisfets amb el nivell d'obediéncia de les
ordres que han assolit (tant en la forma has de fer
com en la de has de parar de fer). Ara recolzarem
la nostra intervencio en la técnica del com em-
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pitjorar (Nardone, 2010), demanant als pares
que una vegada al dia es preguntin qué haurien
de fer per tornar a l'estat anterior en el compor-
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ara, per consolidar el canvi, han de ser evitades.

Com sempre en aquests tipus d'intervencions,
les darreres sessions van dirigides al seguiment
i I'explicacio completa i detallada de les manio-
bres utilitzades, amb l'objectiu que els pares en
coneguin a fons el mecanisme i d'aquesta mane-
ra, fambé, entenguin I'engranatge que mantenia
el problema. Des dels enfocaments de |a terapia
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RESUM

En les dltimes décades s'ha potenciat la intervencio en emergencies a tots els nivells,
integrant-se en els serveis datencio comunitaria en Situacions de crisis i emergéncies. Totes
les unitats d'intervencio immediata compten amb un protocol dactuacio i un procediment de
resposta i coordinacio entre les mateixes ja que realitzen la seva labor en equip. D'igual forma,
es dona formacio en matéria de prevencio de riscs laborals. No obstant aixo, la intervencio del
psicoleg o professional a larea de salut mental, per la naturalesa de la propia intervencid, té unes
caracteristiques especifiques a causa dels riscs personals que l'intervinent ha dafrontar. Aquesta
intervencid inclouria el maneig d'un ampli repertori de respostes emocionals, dificils d’incloure
en un protocol d'intervencio.

PARAULES CLAU: emergencies, riscs, prevencic.
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RESUMEN

En las dltimas décadas se ha potenciado Ia intervencion en emergencias a todos 10s niveles,
integrandose en los servicios de atencion comunitaria en situaciones de crisis y emergencias.
Todas las unidades de intervencion inmediata cuentan con un protocolo de actuacion y un
procedimiento de respuesta y coordinacion entre las mismas ya que realizan su labor en equipo.
De igual forma, se da formacion en materia de prevencion de riesgos laborales. Sin embargo,
la intervencion del psicologo o profesional en el drea de salud mental, por la naturaleza de la
propia intervencion, tiene unas caracteristicas especificas debido a 10s riesgos personales que
el interviniente debe afrontar. Dicha intervencion incluiria el manejo de un amplio repertorio de
respuestas emocionales, dificiles de incluir en un protocolo de intervencion.

PALABRAS CLAVE: emergencias, riesgos, prevencion

ABSTRACT

In the last decades, more potential has been given to emergencies intervention in all levels in
community health and emergencies care. All units of immediate intervention use a coordinated
action procedure as they work as a team.

In like manner, one gives training for labour risks prevention. However, the intervention of the
psychologist or mental health professional has, because of its nature, a few specific characteristics
facing the risks that the interviewer must confront in a very personal way. This intervention must
incluae the management of different emotional responses what makes it difficult to introduce a
intervention procedure.

KEYWORDS: emergencies, risks, prevention

OBJETIVO

Frente a esta dimension tradicional, se
muestran nuevos riesgos emergentes, deter-
minados por los cambios sociales, 1as nuevas
tecnologias y la crisis internacional. Estos
cambios implican revisar el concepto de ries-
go hacia un enfoque social, como resultado
de la interaccion entre lo natural y lo social
y, la necesidad de aplicar nuevos modelos de
intervencion, basados en una mayor respon-
sabilidad social y comunitaria y elementos de
prevencion orientados hacia el crecimiento y
desarrollo personal.

El objetivo fundamental de este trabajo es
mostrar la dindmica de intervencion en emer-
gencias desde el punto de vista de la seguridad
en el trabajo.

En este sentido, a través del protocolo de
intervencion y la conceptualizacion de la emer-
gencia en sus diferentes fases se presentan los
riesgos tradicionales, determinados por la pro-
pia dindmica de la intervencion y considerados
por las diferentes instituciones para elaborar la
normativa en materia de Prevencion de Ries-
gos Laborales.
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1.- ANTECEDENTES HISTORICOS

Desde sus inicios como ciencia indepen-
diente, la Psicologia aport6 una ayuda primor-
dial en la Primera y Segunda Guerra Mundial,
contribuyendo al estudio de la Psicologia de
Emergencias y alcanzando su mayor influen-
cia entre los afios 50 y 60, en el campo de la
Psicologia Industrial, del Trabajo y de las Or-
ganizaciones.

Estos avances se dieron simultdneamente
en EE.UU., Inglaterra y Sudafrica, potenciando
su desarrollo en dos areas diferenciadas. Por
una parte, 1a Psicologia Industrial, se instaurd
formalmente en EE.UU. para contribuir al cre-
ciente desarrollo de la industria. Por otra parte,
la Psicologia Clinica goz6 de un gran impulso
debido a las necesidades asistenciales de los
afectados por algun tipo de trastorno psicolo-
gico, a consecuencia de las Guerras Mundia-
les.

En 1913, Hugo Miinsterberg, fundador de
la Psicologia Aplicada y profesor en la Uni-
versidad de Harvard, publico “The Psichology
of Industrial Efficency”, donde mostraba los
beneficios de adaptar la persona al puesto de
trabajo.

Un aflo més tarde empezaba la Primera
Guerra Mundial y el Ejército americano sufrio
un importante nimero de victimas, obligando-
le a tomar medidas. Fue, cuando a través de
los estudios llevados a cabo en la Universidad
de Harvard y, observando las ventajas de pla-
nificar, estructurar y organizar cualquier inter-
vencion, se llegd a un acuerdo de colaboracion
conjunta entre el Ejército y la APA (American
Psychological Association), con objeto de
seleccionar y clasificar a un gran nimero de
reclutas que debian ser integrados en progra-
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mas de adiestramiento militar para la guerra. El
trabajo fue llevado a cabo por un buen ndmero
de psicologos, que también seleccionaron y
clasificaron a personas con dotes de mando y
liderazgo para designar oficiales.

El inicio de estas actividades abri paso a
diferentes lineas de investigacion. La primeray
mas importante, fue la consideracion del factor
humano. Se establecieron normas para la inte-
rrelacion hombre'y maquina, en funcion de las
capacidades y habilidades de la persona para
el manejo de las mismas. La segunda, estudio
a interrelacion del hombre con el medio don-
de se desarrolla el trabajo, considerando las
condiciones del terreno, la rotacion de turnos
y horarios, el disefio de la nueva maquinaria y
los posibles riesgos como la resistencia y la
fatiga. Estos estudios dieron lugar a nuevas ra-
mas como la Ergonomia y la Psicologia Dife-
rencial aplicada a la industria. De igual forma,
se introdujeron nuevas variables relacionadas
con los factores psicosociales y ambientales.
La tercera linea de investigacion, se centrg en
los diferentes grupos o equipos de trabajo. Se
desarrollaron y aplicaron teorias sobre la mo-
tivacion y comunicacion, los diferentes proce-
S0S cognitivos, la percepcion y los factores de
personalidad, entre otras (Peird, 1995).

1.1. Respecto a la Psicologia Clini-
ca y su aplicacion a la Psicologia de
Emergencias, se consideran pioneros los
trabajos que Erick Linderman realizo en 1944,
en la Universidad de Harvard. El estudio rea-
lizado con las personas y familiares que so-
brevivieron a un incendio ocurrido en 1942 en
Boston, en el cual se describia los sintomas
psicolGgicos de los afectados, dio lugar a su
obra “Terapia Breve de Urgencia”, considerada
un avance en el area de la Psicologia Aplicada.

Enginy

55



Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

Por su parte, Gerald Caplan, que fue direc-
tor del programa de Salud Mental en Harvard
durante el periodo 1952-1964 y colaborador
de Linderman, publicd su trabajo “Principios
de Psiquiatria Preventiva” en el que describia
las diferentes respuestas emocionales durante
y después de la crisis y, la forma de salir ade-
lante. Su gran aportacion fue la primera “Teoria
de Crisis e Intervencion en Crisis”.

En 1970, 1a APA publicd un “Manual de Pri-
meros Auxilios Psicoldgicos en casos de Ca-
tastrofes” que recogia las reacciones fisicas y
psiquicas posteriores a los desastres. Simulta-
neamente en Europa, en pleno auge de la Psi-
cologia Industrial, se empezaron a estudiar con
mayor interés las consecuencias psicosociales
de los desastres naturales e industriales, asi
como los efectos postraumaticos en 1as victi-
mas de guerra. Se introdujeron términos como
“neurosis de guerra”, “fatiga de combate”, “es-
irés postraumatico”, “flashback o reviviscencia
de la situacion”, “indefension aprendida” v
“estrategias de afrontamiento”, otorgando una
nueva dimension a este tipo de respuestas,
que fueron consideradas “normales” ante una
situacion anormal.

En 1980, se incluy6 el término “Trastorno
por Estrés Postraumatico” (TEPT) en el DSM
Il (Manual Diagndstico y Estadistico de los
Trastornos Mentales) de la APA, sustituyendo
al de “Neurastenia o Neurosis Traumadtica” (Ni-
colds y Martinez, 1997). Dicho término, supu-
S0 un considerable avance en la nosologia de
los trastornos mentales.

1.2. Por otra parte, se contemplaron
mejores condiciones laborales, socia-
les y econémicas, desarrollando programas
de bienestar y calidad de vida a todos los ni-
veles. Se puso de relieve la importancia de los

factores socioambientales y socioecondmicos,
la dimension del riesgo y su impacto sobre la
salud y las necesarias medidas de prevencion.
En este sentido, las crisis socioeconémicas —
como sucede en la actual crisis— empezaron
a ser tomadas en cuenta como riesgo suple-
mentario para la salud comunitaria. De estos
principios conceptuales se ha derivado que 1a
investigacion actual haya comenzado a cen-
trarse en el riesgo psicosocial, 1a depresion,
la ansiedad, el estrés, la fatiga psiquica o la
insatisfaccion laboral y el sindrome de estar
quemado (burnout), entre otros (De Juan-Es-
pinosa, Colom y Quiroga, 1996).

Como resultado de esta breve revision his-
torica, podriamos concluir que el riesgo aso-
ciado a la intervencion en emergencias, abarca
un sinfin de variables que obligan a definir los
conceptos basicos de |a intervencion, en fun-
cion de las diferentes categorias o situaciones
que se podrian dar, los diferentes escenarios,
el tipo de intervencion requerida, el lugar, el
tiempo, el nimero y gravedad de los afectados
y por ultimo, las diferentes tareas del intervi-
niente o intervinientes, segun se puede obser-
var en las siguientes tablas explicativas.

2.- CONCEPTO DE EMERGENCIA Y
DIFERENTES CATEGORIAS

Una emergencia es un acontecimiento cri-
tico que viene determinado por su inmediatez,
intensidad y duracion, que suele generar alar-
ma social y que puede sobrevenir por diferen-
tes causas, de naturaleza social o ambiental,
entre otras.

Su ocurrencia supone una ruptura en la ru-
tina diaria de la persona o comunidad y la ne-
cesidad de restaurar el equilibrio por parte de
la misma. El factor de incertidumbre que sigue
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a la situacion critica, se considera un riesgo
afadido.

Con objeto de unificar criterios en las di-
ferentes areas y los diferentes equipos de in-
tervencion, una emergencia se estructura en
funcion de sus diferentes niveles o categorias.
Inicialmente, una situacion de crisis se puede
presentar a nivel individual o colectivo.

A nivel personal puede sobrevenir por la
pérdida o amenaza de perder a los seres queri-
dos, los bienes materiales, el trabajo, la salud,
la propia integridad fisica o, las crisis relati-
vas a las diferentes etapas del ciclo vital, entre
otras.

A nivel colectivo puede suponer dafios
a causa de un accidente maltiple, un desas-
tre medioambiental, contaminacion, grandes
riadas o inundaciones, etc., con el supuesto
de que tanto la persona como la comunidad
cuentan con medios propios para solucionar la
situacion. Podriamos decir que la crisis se da
cOMo una situacion puntual que obliga al indi-
viduo a reconsiderar el sentido de la misma en
un breve y preciso espacio de tiempo.

Un desastre es la extension de la situacion
anterior, con dafios personales y materiales
de gran magnitud, tal como puede suceder en
el derrumbe de un edificio, un naufragio, un
accidente aéreo, un movimiento sismico, etc.,
donde hay victimas y damnificados a causa de
la situacion.

En este caso, la comunidad cuenta con re-
CUrsos propios o0 con la ayuda exterior para
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restaurar el equilibrio. Cuando un desastre
adquiere mayores proporciones que afecten
a una gran mayoria de las personas y bienes
de una comunidad, se expresa en términos de
catéstrofe.

Tal seria el caso, en el desbordamiento de
un cauce o un movimiento sismico, como ocu-
rrio en Lorca (Murcia) en Mayo de 2011, don-
de se hace necesario activar diferentes medios
y Tecursos, propios y de otras comunidades,
para restablecer la situacion.

Una calamidad es la reiteracion de los su-
puestos anteriores, donde sin haber logrado
restaurar la normalidad, surge un nuevo acon-
tecimiento imprevisto. Ademéas de la poblacion
de Lorca, cabe destacar los movimientos sis-
micos de la Isla del Hierro (Islas Canarias), en
continua erupcion y que han obligado a des-
alojar a muchas personas de su entorno habi-
tual. Tanto a nivel nacional como internacional,
las continuas guerras y enfrentamientos entre
diferentes grupos sociales y atentados terroris-
tas, son un claro ejemplo de una calamidad,
si bien el atentado terrorista suele tener unas
connotaciones politicas, que no viene al caso
analizar.

La suma de las diferentes categorias ex-
puestas, unida a la actual crisis econdmica y
social, conducen a considerar la emergencia
psicosocial, junto a los trastornos relaciona-
dos con la salud mental, el gran reto del siglo
XXI, como se verd mas adelante (Andujar y
Pujadas, 2008).
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Diferentes categorias en funcién de su magnitud. Tabla N°. 1

Crisis

Riesgo 0 amenaza para los propios intereses o la propia
vida, tanto a nivel individual como a nivel colectivo

Desastre

Situacion de crisis de gran magnitud, donde puede haber
gran namero de afectados y grandes dafios, a nivel individual,
social y comunitario

Catastrofe

Desastre masivo, de consecuencias destructivas, con
pérdida de vidas humanas y destruccion de bienes materiales
a todos los niveles

Calamidad

Reiteracion de los anteriores en el tiempo sin posibilidad de
recuperarse a corto 0 medio plazo

Acto Terrorista

Intencionalidad de hacer dafio. Hay un objetivo especifico
e inmediato por parte de grupos organizados, en 0casiones
con fines de cardcter politico, como medida de presion para un
cambio determinado.

Emergencia Psicosocial

Situacion de desamparo a todos los niveles, que afecta a las
personas y a toda la comunidad

Todas estas situaciones tienen en comun
el factor de riesgo: ;imprevisible, inevitable
¢ incontrolable? De forma generalista, 1as
diferentes categorias sirven para establecer
planes de accion respecto a la gestion de una
emergencia, no obstante, se analizard como
el factor de riesgo se puede modular, con
planes de prevencion, educacion, formacion
e informacion en general, tanto para los
intervinientes como para los afectados de una
poblacion en general.

3.- DIFERENTES ESCENARIOS O
AREAS DE INTERVENCION DE UNA
EMERGENCIA

Son multiples los escenarios donde se
puede generar una situacion de emergencia,
pudiendo afectar a una o varias personas, 0,
a toda la comunidad en su conjunto. En este
sentido, los recursos o medios de una deter-
minada comunidad, se activardn en funcion
de las diferentes variables que se dan en el

desarrollo de una emergencia y del drea de
intervencion.

La evidencia en la atencion psicolGgica en
emergencias que se desarrolla en la mayo-
ria de comunidades, en situacion de crisis y
emergencias, nos lleva a planificar o delimitar
diferentes areas de intervencion.

La intervencion en el dia a dia, se ofrece
en el lugar de lo sucedido como medida de
primeros auxilios y apoyo psicosocial ante
una situacion critica con victimas de diferen-
te amplitud, bien sea por una situacion de
duelo, una crisis personal, familiar o social
en sus diferentes grados. Ante un desastre
0 catastrofe de gran magnitud, como hemos
visto en el punto anterior, el profesional de la
atencion psicoldgica en emergencias participa
en las tareas de restablecer el equilibrio o la
normalidad junto a los diferentes equipos de
intervencion, con el claro objeto de restablecer
la situacion emocional personal o colectiva. El
area de intervencion en este caso, viene de-
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limitada por el lugar de la propia catstrofe,
pudiendo alcanzar a otras comunidades lejos
del foco que la origind. Tal es el caso de per-
sonas victimas de atentados o accidentes de
cualquier indole fuera de su comunidad, cuyos
familiares 0 la propia comunidad necesitaran
atencion especializada.

El profesional de la psicologia de emergen-
cias tiene ademds capacitacion para asesorar
las tareas de planificacion y gestion de una
emergencia y, los diferentes equipos e intervi-
nientes, en especial los aspectos motivaciona-
les y prevencion de conductas de riesgo como
el estrés y posteriores consecuencias, cuya
area de intervencion se sitda en el Centro de
Coordinacion Operativa (CECOP) o Puesto de
Mando Avanzado (PMA).
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Dentro de este amplio espectro de diferen-
tes escenarios, las necesidades sociales a to-
dos los niveles, en especial 1a falta de recursos
personales, familiares y sociales, hacen que
una determinada poblacion sea el colectivo
mas vulnerable, ocupando una buena parte de
la atencion psicoldgica y apoyo psicosocial
por parte de diferentes Instituciones guberna-
mentales y no gubernamentales, plataformas
y ONG’S, siendo el drea de intervencion los
centros de acogida, la propia familia en su do-
micilio o la atencion a pie de calle. La OMS
(Organizacion mundial de la salud), junto a los
crecientes trastornos en salud mental, ha de-
finido esta nueva situacion psicosocial como
la epidemia del siglo XXI. Un breve resumen
de todo ello se puede ver en la siguiente tabla.

Diferentes areas de intervencion de los equipos de emergencia. Tabla N. 2

En el dia a dia

Accidentes de trafico, comunicacion de malas noticias,

ahogamiento, suicidio u homicidio, violencia de género,
violencia familiar, apoyo en duelo, atencion social,
problemética mental, intervencion con intervinientes, etc.

Grandes catastrofes en la
propia comunidad

El profesional de la psicologia se integra en los diferentes
equipos (bomberos, policia, sanitarios...) para atender a
personas en situacion de vulnerabilidad psiquica; también
para orientar, asesorar 0 apoyar la gestion de 10s equipos

Grandes catastrofes
(ue trascienden a otras
comunidades

Tal es el caso de secuestros, actos terroristas y desastres
medioambientales, entre otros, que afectan a determinados
colectivos, cooperantes, periodistas, turistas, etc.

Atencion Psicosocial

Los trastornos en salud mental, las nuevas psicopatias y
sociopatias y la actual problemética psicosocial. Atencion por
parte de Instituciones gubernamentales y no gubernamentales
(Cruz Roja, Céritas, etc.)

Psicologfa Organizacional

Tareas de gestion y organizacion en el desarrollo de una
emergencia, en sus diferentes momentos

Segun se ha visto, las diferentes necesida-
des y diferentes situaciones (Tabla N° 1y 2)

para la intervencion y las diferentes medidas
de planificacion e intervencion.

determinaran el tipo de recursos necesarios
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4.- LA INTERVENCION EN EMER-
GENCIAS. RIESGOS ASOCIADOS

La dindmica de la intervencion viene de-
terminada por las propias caracteristicas de la
emergencia, su inmediatez, intensidad y dura-
cion. En este sentido la emergencia requiere
un plan de intervencion, previamente disefiado
por los responsables de la gestion, el cual im-
plica la consideracion del factor riesgo.

4.1. Determinar el nivel de riesgo
asociado a la intervencidn, es una de los
principales objetivos de la misma, como me-
dida de prevencion, seguridad y proteccion. A
partir de ello, la operativa se realiza en base a
un protocolo y a unos principios basicos de
flexibilidad y planificacion.

El principio de flexibilidad, ofrece una pers-
pectiva evolutiva o temporal del suceso, con
objeto de conseguir la maxima informacion
y prevision en las siguientes horas al suce-
so acaecido. Desde que se recibe el aviso de
emergencia en el 112 hasta que se llega al lu-
gar del siniestro, adan con la mayor celeridad,
ha pasado un tiempo susceptible de haber em-
peorado las condiciones de la misma. La infor-
macion debe ser actualizada constantemente
con objeto de afrontar los posibles cambios
de la situacion. El principio de planificacion e
intervencion implica, por parte de los gestores
de la emergencia, la planificacion y coordi-
nacion de los diferentes equipos y diferentes
campos de accion.

En este contexto, el psicélogo de emer-
gencias se integra en un sistema global de
respuestas que obligan a plantearse una serie
de cuestiones ante cualquier intervencion, en
especial por los responsables de la gestion:

- (A quién va dirigida la intervencion? Puede
ser individual o colectiva, asistencial para
una situacion critica o de apoyo a la gestion.

- ¢Quién debe realizar la intervencion? Esto
supone valorar el grado de formacion y
especializacion en funcion del tipo de
afectados.

- ¢Cudndo y donde intervenir? Esto implica
valorar los planes de accion en funcion de
la inmediatez y el contexto, asi como los
diferentes escenarios de intervencion.

- ¢0Objetivos de la intervencion? Pueden ser
a corto, medio y/o largo plazo.

- ¢Con qué medios se cuenta? Implica
conocer la disponibilidad y accesibilidad
de los mismos y si éstos son suficientes y
adecuados para la intervencion.

A partir de estos requisitos, se implemen-
tard el plan de intervencion en sus diferentes
fases, desde el inicio hasta el cierre de la emer-
gencia.

4.2. Implementar los planes de ac-
cion en funcion del nivel de riesgo. El
riesgo esta presente en cualquier intervencion,
a nivel fisico o psiquico. En este sentido, el
protocolo de intervencion en emergencias im-
plica llevar a cabo un determinado conjunto
de medidas y actuaciones, en funcion de las
variables, tiempo, personas y lugar. El éxito
de una buena gestion en emergencias, nunca
puede ser el resultado de la improvisacion o de
las buenas intenciones, sino de una estructu-
ra bien disefiada en sus diferentes momentos,
en funcion del tipo de intervencion y del lugar
donde se va a efectuar la intervencion, como se
puede apreciar en la siguiente tabla.
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La intervencion en grandes catastrofes, en tuncit’)node tres parametros: tiempo, personas y lugar.
Tabla N°. 3

El tiempo: - Antes: campafias de prevencion, estudios de riesgo,

simulacros y planificacion de recursos

Diferentes momentos

- Durante: intervencion con los afectados, familiares y
poblacion en general. Medios y recursos de los diferentes
equipos de intervencion y accesibilidad de los mismos

- Después: en los dias sucesivos prestar atencion a
conductas consideradas de riesgo; es necesario realizar
evaluaciones, tratamiento y seguimiento y/o derivacion

Las personas: - Primer grado: afectados por el impacto directo de la
situacion

NUmero de victimas y su

clasificacion - Segundo grado: familiares, amigos o allegados de las
anteriores

- Tercer grado: integrantes de los equipos de primera
respuesta o intervinientes

- Cuarto grado: la comunidad en todo su conjunto de forma
directa o indirecta

- Quinto grado: personas cuya vulnerabilidad se ve afectada
por la noticia o por identificacion con la misma

- Sexto grado: personas que aun estando fuera de la
comunidad, tiene intereses comunes con la zona afectada

El lugar: - Zona Cero: el propio lugar del siniestro o catastrofe
Espacio fisico donde se - Zona Caliente: drea de intervencion directa con los
desarrolla la intervencion. afectados

Diferentes sectores
- Zona Templada: funcion de soporte a toda la operativa de
los diferentes equipos

- Zona Fria: donde se encuentra el comité de direccion,
las dreas de descanso y atencion a los medios de
comunicacion. Todas ellas consideradas como zonas de
seguridad
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A'la vista de los diferentes componentes, es
obvio que los centros de direccion, coordina-
cion e informacion (CECOP y PMA), centros
asistenciales y centros de acogida, deben estar
situados lo mds cerca posible de 1a zona cero
para atender a las victimas con la mayor rapi-
dez.

En dltimo término, la finalidad de una in-
tervencion en emergencia viene marcada por
|a total estabilizacion de la situacion y de los
afectados. La intervencion psicoldgica no fina-
liza con el cierre de la emergencia; es necesario
hacer un seguimiento de los afectados en los
dias posteriores al incidente para detectar si
hay conductas problema, tales como agitacion
motora, hiperactividad, episodios de flashback
0 pesadillas, alteraciones del suefio, llanto o
inestabilidad emocional. Este es el momento
de hacer informes y evaluacion de resultados
para futuras intervenciones.

5.- RESPUESTAS MAS FRECUENTES
ANTE CUALQUIER SITUACION DE
CRISIS 0 EMERGENCIA

En general, una situacion de emergencia
puede poner a prueba los diferentes recursos y
medios de toda la comunidad y la capacidad de
reaccion del ser humano. Cada persona afron-
fa la situacion de diferente forma en funcion
las propias caracteristicas de personalidad, su
estado emocional en ese momento, los recur-
sos disponibles, sus experiencias previas, el
grado de intensidad y duracion de la situacion
y Sus expectativas de resolucion respecto a la
misma.

Asi mismo, es frecuente |a aparicion de una
serie de respuestas disruptivas, comunes a la
mayoria de afectados por acontecimientos cri-
ticos, durante y después de la emergencia, que
se describen a continuacion.

Respuestas mas frecuentes que pueden aparecer durante o después de una situacion de crisis o
emergencia. Tabla N°. 4

Respuesta Conducta desorganizada, trastornos del habla, memoria y atencion,
motora trastornos del suefio, desconfianza, abuso de sustancias toxicas, fatiga
generalizada, llanto, tristeza, inhibicion, agresividad, autolisis
Respuesta Sentimientos de culpa, (en especial si hay un familiar fallecido), confusion,
cognitiva/ negacion, pérdida de control, desorientacion, amnesia, despersonalizacion,

emocional disociacion, desrealizacion, ideacion suicida
Miedo irracional, episodios de panico, estado de shock, ansiedad
anticipatoria, ansiedad generalizada, que pueden ir acompafiadas de inhibicion
0 agitacion motora
Respuesta Temblores, taquicardia, sensacion de ahogo, opresion en el pecho, tension
fisiologica muscular, cefalea, escalofrios, relajacion de esfinteres
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Este tipo de respuestas se pueden instaurar
y permanecer, o, por el contrario desaparecer
tras la resolucion del incidente critico. Como
ya se comentd, son respuestas “normales”
ante una situacion anormal y pueden estar
moduladas por la intensidad y duracion de la
situacion critica y por el factor incertidumbre
tras la situacion.

Para el profesional de la salud, estas res-
puestas pueden indicar un desajuste momen-
taneo en la conducta o bien, constituirse en
un elemento discriminativo que anticipa un
desajuste adaptativo mds consistente o gene-
ralizado.

En este sentido, si después de la situacion
critica, la persona consigue integrar y redefinir
la nueva situacion hacia un cambio positivo,
tendra mayores posibilidades de restaurar el
equilibrio emocional. Si por el contrario es-
tas conductas permanecen en el tiempo, se
condicionan y generalizan. De ser asi, estas
conductas se pueden cronificar y dar lugar a
trastornos relacionados con el estrés postrau-
madtico, la ansiedad generalizada, las fobias,
ataques de panico —en general trastornos
emocionales— y, en el peor de los casos, €l
suicidio consumado. La prevencion del riesgo
psicolGgico respecto a este tipo de conductas
supone la atencion inmediata de los afectados
(Parada, 2009).

6.- EL PAPEL DEL PSICOLOGO

6.1. Como profesional sanitario, den-
tro de la estructura organizativa y de los di-
ferentes equipos de intervencion, el psic6logo
esta plenamente capacitado en el manejo de las
emociones, asi como en los diferentes tipos de
respuesta adaptativa a las demandas ambien-
tales. Su labor juega un papel determinante
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en la resolucion eficaz de una emergencia, no
exenta de riesgo para el propio interviniente.

Es necesario hacer hincapié en el hecho de
que la intervencion va dirigida a la proteccion
integral de la persona, cuyo fin es devolverla
a la “normalidad”, restableciendo su equilibrio
emocional y, el control de los pensamientos
adaptados al medio. Asi pues, el principal ob-
jetivo se dirige a potenciar sus propios recur-
s0s, integrando los tres sistemas de respues-
tas desde un modelo constructivo, lejos de la
victimizacion o sobreproteccion.

En este sentido, el psic6logo realiza tareas
de atencion y prevencion en el sentido de ayu-
dar a redefinir lo sucedido, ensefiar habilida-
des de afrontamiento, estrategias de solucion
de problemas, restaurar la autoestima, facilitar
redes sociales respecto a la familia o grupo de
referencia, ayudar a identificar las necesidades
inmediatas a corto y a medio plazo, acompafiar
en las tareas de reconocimiento de cadaveres y
atencion al duelo, entre otras.

En definitiva, se trata de minimizar los
riesgos a través de la recuperacion y fortale-
cimiento de las propias capacidades antes de
que aparezcan y se instauren los sintomas de-
sadaptativos. En toda intervencion es impor-
tante prestar especial atencion a colectivos de
mayor vulnerabilidad, nifios, mujeres, ancia-
nos, discapacitados, desplazados y personas
fuera de control que puedan poner en peligro
su propia vida o la de los otros, incluido el in-
terviniente (Echeburta, 2009).

6.2. En los grandes desastres, donde
puede haber un gran nimero de afectados, es
importante valorar la necesidad de aplicar pro-
gramas de atencion inmediata a través de técni-
cas de apoyo grupal (en especial defusingy
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debriefing). Por otra parte, en la intervencion en
el dia a dia son Utiles las técnicas de relajacion,
counselling y narrativa; ya que permiten conso-
lidar y generalizar estrategias para afrontar los
problemas a més largo plazo. En todo caso, el
profesional de la psicologia es quien decidira |a
forma mas adecuada de su aplicacion. A con-
tinuacion, se describen brevemente algunas de
|as técnicas mas utilizadas:

- Defusing (Inmediatamente después del
incidente). Es una técnica de ventilacion
emocional en grupos de 3 a 20 personas
aplicada en siete diferentes pasos: contacto
y apertura de conversacion, evaluacion
y enfoque de los hechos (percepcion y
valoracion subjetiva), evaluacion de ideas y
pensamientos, evaluacion de sentimientos,
informacion, apoyo y redefinicion.

- Debriefing (24-72 horas) o CISD (Critical
Incident Stress Debriefing), implementada
por Mitchell en 1983, es una técnica
de descarga o desahogo emocional.
Las criticas realizadas a esta técnica, se
fundamentan en el cardcter intimo de las
emociones y la presion ejercida sobre la
persona afectada para hablar en publico,
ya que pueden aparecer dudas, lagunas
0 alteracion de los hechos, generando un
mayor nivel de estrés o ansiedad. Aunque
su finalidad es reducir las mismas y evitar
secuelas de ESPT, hay que considerar y
respetar las diferencias individuales y no
forzar la intervencion.

- lgualmente en el Counseling, o técnica
basada en la terapia breve, el psicologo o
terapeuta intervine a modo de consegjero
cuando la persona, habiendo agotado sus
propios recursos, se encuentra bloqueada
para solucionar el problema. Se le ofrece

apoyo, orientacion y manejo de posibles
soluciones, planificando y estableciendo
metas cuyo objetivo es el desarrollo
autonomia personal:

- Narrativa o exposicion libre de los hechos,
moderada por el terapeuta.

- Cuestionario de valoracion de los sintomas
de estrés postraumético.

- Relajacion respiratoria 0 muscular, en sus
diferentes modalidades.

Hay otras técnicas menos conocidas pero
igualmente tiles, en especial para el Ejército y
que se muestran de forma abreviada.

- ISGS (Inmediate Small Group Support).
ONU y OMS, parecido al defusing. La
ONU (Organizacion de Naciones Unidas)
comenta que esta técnica no es valida para
la gran poblacion o para grandes desastres,
Sino para pequefnios grupos en crisis.

- En 2007, se desarrolla el CISM (Critical
Incident Stress Management).

- PEGS (Apoyo grupal tras eventos de alto
impacto), parecido al debriefing.

- RLT (10-20 minutos). Descanso o
Recuperacion, Informaciony Transcripcion.
Se trata de redefinir la situacion de forma
positiva y constructiva.

7.- CONCEPTUALIZACION DEL RIES-
GO DESDE UN ENFOQUE TRADICIO-
NAL

Los factores ambientales y/o naturales, en
la mas remota antigliedad fueron considerados
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un castigo sobrenatural por el desconocimien-
to de los mismos. La actual conceptualizacion
tiene cardcter social y la amenaza surge de la
interaccion entre lo natural y lo humano que
actta como detonante ante una situacion cri-
tica.

En este aspecto, la dindmica de la interven-
cion en emergencias, contempla dos tipos de
riesgos en general (circunstanciales y opera-
tivos), con objeto de planificar las correspon-
dientes medidas de seguridad en la Organiza-
cion y la normativa en Prevencion de Riesgos
Laborales.

7.1. Los riesgos circunstanciales, es-
tan determinados por el contexto y las carac-
teristicas del lugar, provocando una situacion
critica a consecuencia de los mismos. En este
sentido, cabe considerar los desastres ocasio-
nados por movimientos sismicos, grandes ria-
das, desbordamientos o desprendimientos del
terreno a causa de los anteriores; rotura de con-
ductos o tuberias con riesgo de contaminacion
por emanacion de gases o vertidos toxicos. En
ocasiones, este tipo de riesgo conlleva el corte
de carreteras o medios de transporte terrestre,
maritimo y aéreo, pudiendo afectar también a
todos los sistemas de comunicacion, los cual
agrava atin mas la situacion y dificulta el acce-
S0 de los equipos de intervencion.

El concepto de riesgo generalmente se
asocia al concepto de seguridad y en una
emergencia debe haber una prontitud razo-
nable, siendo imprescindible el respeto a las
pertinentes medidas en prevencion de riesgos
laborales. Ello también implica la utilizacion
del equipo reglamentario (herramientas, ropa,
calzado, gafas protectoras, etc.), mapas del
lugar y los equipos técnicos necesarios para
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cada ocasion y para cada medio, con objeto de
que la intervencion sea eficaz y eficiente.

7.2. Los riesgos operativos, derivados
de la dindmica de la intervencion o de la propia
tarea, pueden causar dafio a la persona, grupo
0 colectivo (también al propio interviniente) y
guardan relacion con los tres tipos de respues-
tas ya descritos (Tabla N°. 4). EI dafio fisico
puede ser ocasionado por accidente laboral de
cualquier indole, por accidente de trafico, por
el manejo de diferentes herramientas o equi-
pos, por caida o precipitacion desde diferentes
alturas, por quemaduras de distinto grado, por
deshidratacion o congelacion debido a dife-
rentes condiciones meteoroldgicas, agresion
por parte de la victima, etc. Como medida de
prevencion ante este tipo de riesgo es impor-
tante prestar atencion a todos los elementos
que configuran la dindmica de |a operativa. En
la misma, estdn incluidas las personas fuera
de control o en estado de shock, objetos y es-
pacios de potencial riesgo, como armas, ob-
jetos cortantes, desniveles y suelos flotantes,
ventanas y balcones y emanaciones toxicas
entre otros. Como norma general, cuando no
es posible eliminar el riesgo en su totalidad,
hay que recurrir a los Equipos de Proteccion
Individual (EPI), tales como mascarillas, trajes
de neopreno o ignifugos, etc. Debido a la ma-
yor complejidad y especializacion de |a tarea,
merecen especial atencion los riesgos NRBQ
(nuclear, radioldgico, bacterioldgico y quimi-
c0).

A nivel mas particular, el principal riesgo y
el que mas incide sobre la salud y sobre el ab-
sentismo y siniestralidad laboral es el estrés,
sin embargo, este dato tan relevante no goza
de la categoria de enfermedad en el dmbito la-
boral. En el riesgo psiquico se contempla la
sobrecarga mental, la neurosis de fatiga o fati-
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ga por compasion, burnout (sindrome de estar
quemado), flighout (subidon de adrenalina), el
cual se podria minimizar adoptando medidas
mas realistas y objetivas en salud laboral. En
el aspecto patoldgico puede aparecer el estrés
postraumatico, caracterizado, como ya se dijo,
por reviviscencias de la situacion o flashback.
Hay escenas que por si mismas suponen un
factor de riesgo, las cuales pueden atrapar
emocionalmente al psicologo o interviniente
de una emergencia, generando sentimientos
de culpa o impotencia, frustracion, pena, tris-
teza y compasion, todas ellas susceptibles de
generar riesgo psiquico o emocional.

En caso de surgir alguna de estas situacio-
nes, como medida de prevencion, es necesario
retirarse del escenario tan pronto se observen
los primeros sintomas. Las emociones son al-

tamente contagiosas y cuando el interviniente
se adhiere a la victima, se convierte en una
nueva victima. Es muy importante respetar los
turnos y horarios con objeto de que el intervi-
niente pueda realizar su tarea en buenas con-
diciones fisicas y psiquicas, valorar y asumir el
rol asignado y dimensionar sus propias capa-
cidades y sus propias limitaciones. Respecto
a la operativa, el interviniente debe estar en
contacto permanente con el equipo de mando
y coordinacion y, disponer de medios seguros
de comunicacion (teléfono, radio, walkie-tal-
kie...). Aln asi, por las propias caracteristicas
de una emergencia, muchas veces la interven-
cion se realiza al limite de lo imposible, siendo
éste un riesgo afiadido a la intervencion. Se
presentan a continuacion algunos datos de in-
terés, dentro de la legislacion laboral.

Evaluacion del riesgo. Normativa en Prevencion de Riesgos Laborales. Tabla N°. 5

Ley 31/1995

“Todo trabajador que realice una tarea concreta deberd
gstar protegido adecuadamente y formado e informado
sobre los riesgos y el uso de aquellos dispositivos de
proteccion que tenga que utilizar”

Real Decreto 773/1997,
Equipos de Proteccion
Individual (EPI)

“Todos los EPI's deberdn estar homologados y
certificados segun las normas correspondientes, ademas
de etiquetados y con la marca CE”. El etiquetado debe
recoger identificacion y pictograma de la funcion que
cumplen (N.R.B.Q.)

Condiciones generales de
seguridad en los lugares de
trabajo:

Real Decreto 486/1997, de
14 de Abril B.0.E. n? 97,
de 23 de abril

- Sequridad estructural: solidez en techos, suelos,
escaleras, desniveles, balcones, barandillas, etc.

- Espacios de trabajo y zonas peligrosas: dimension,
blogueo en la salida...

- Puertas y portones, en especial puertas de cristal que
puedan romperse
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Condiciones ambientales,
respecto a la salud

- “La exposicion a las condiciones ambientales no debe
suponer un riesgo...” como frio o calor extremo, heladas,
ruido intenso y continuado, hacinamiento, cambios
bruscos de temperatura, olores..., especial importancia de

los EPI’s (equipo de proteccion individual)

- lluminacion de los lugares de trabajo, servicios
higiénicos y dreas de descanso, material y dreas de
primeros auxilios

Valoracidn del Riesgo en
funcion de tres variables:

- Frecuencia de la exposicion al riesgo: continua,
parcial o intermitente.

- Probabilidad: interaccion entre la persona, la tarea y
el entorno. Probabilidad Alta, Media, Baja.

- Riesgo: Alto, Medio, Bajo. Consecuencias, gravedad
0 resultado de accidentes, incidentes o enfermedad que se
dan a causa de un conjunto de circunstancias negativas

Factores que indican el
nivel de seguridad:

- Formacion e informacion sobre el lugar y la tarea
- El desarrollo de la tarea o forma de trabajar
- Los medios 0 equipos (humanos y técnicos)

- Los equipos de proteccion (individuales o colectivos)

Los responsables de gestionar y planificar
la intervencion tienen la obligacion de vigilar
el cumplimiento de estas normativas. Aln tra-
tandose de una emergencia, la seguridad debe
empezar por el interviniente. No se puede po-
ner en peligro la integridad fisica o psiquica ni
arriesgar la propia vida bajo ningtin concepto.

Como ya se ha comentado, la normativa
en materia de Prevencion de Riesgos Labo-
rales, contempla factores relativos al binomio
salud-enfermedad en base a las variables tra-
dicionales de salud fisica. En ningtin momento
se habla de riesgos psiquicos o0 emocionales

como factores de vulnerabilidad en situaciones
de riesgo. Sin embargo, en la actual linea de
investigacion, el riesgo se contempla desde
un enfoque dindmico y psicosocial. De igual
forma, 1as respuestas para manejar el riesgo y
|as situaciones criticas se muestran desde una
perspectiva dinamica e interactiva. Por Gltimo,
la educacion en emergencias y el modelo de
vulnerabilidad-resiliencia, se presentan como
factor de prevencion, a nivel personal, familiar,
grupal, social y comunitario, basandose en el
crecimiento personal y en las propias fortale-
zas.
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8.- HACIA UN NUEVO ENFOQUE. EL
RIESGO PSICOSOCIAL

El riesgo psicosocial viene definido por los
“aspectos del disefio del trabajo y de la gestion
de la organizacion, asi como de su contexto
social y ambiental, susceptibles de causar
dafio psicoldgico, social y fisico” (Cox y
Griffiths, 1996).

Esta nueva consideracion, implica un
cambio cualitativo y cuantitativo de amplio
espectro en los diferentes tipos de riesgo, cir-
cunstancial y operativo. Este gran avance, con-
templa la ampliacion de los riegos naturales
y ambientales como resultado de los cambios
sociales y 1a inclusion de variables emociona-
les como factores de riesgo, obligando a rede-
finir la evaluacion y valoracion del riesgo, ya
que por su propia naturaleza, son dificiles de
incluir en cualquier protocolo de intervencion.

El estrés y el estrés postraumatico, las res-
puestas mas frecuentes a corto y a largo pla-
70 y principal riesgo sobre la salud, guardan
una estrecha relacion con diferentes variables
como la motivacion, las estrategias de afron-
tamiento y |a percepcion del riesgo. La actual
crisis econdmica y social ha puesto de mani-
fiesto estas carencias y es motivo de creciente
preocupacion por los responsables de la salud
comunitaria. Por otra parte, en la comunidad
cientifica internacional, existe consenso res-
pecto a la inclusion de estas variables en el
protocolo de prevencion e intervencion, como
Veremos a continuacion.

Al mismo tiempo, cabe destacar que los
riesgos fisicos son mas evidentes que los ries-
gos psiquicos vy, es mds facil establecer medi-
das de prevencion en relacion al entorno, a la
situaciony a la persona (Tabla N°. 5).

8.1. Un nuevo enfoque en la evalua-
cion y valoracion del riesgo operativo

En esta linea, Smith, realiz6 estudios sobre
las emociones y su relacion con los sintomas
psicofisioldgicos, (Smith y Lazarus, 1992). En
un disefio experimental presentd una serie de
problemas para su resolucion con un nivel de
exigencias cada vez mayor, de tal forma que
los ultimos problemas eran précticamente
irresolubles. El estudio registrd las respues-
tas de afrontamiento en funcion de la personal
valoracion del problema. En los problemas de
menor dificultad se observe un afrontamiento
activo sin cambios fisioldgicos, sin embargo
en los que presentaban una mayor dificultad
de la tarea, se observaron respuestas de afron-
tamiento pasivo, acompafiadas de aumento de
temperatura periférica y de la actividad elec-
trodérmica.

En sus maltiples trabajos, Pecchinnenda
(Pechinnenda y Smith, 1996), sostiene que los
cambios positivos derivados del factor moti-
vacion, aportan resultados que relacionan los
cambios fisiologicos con la valoracion de la
situacion. Por su parte, los trabajos de Wright
basados en la teoria motivacional de Brehm
(Wright y Brehm, 1989), muestran como la
personal valoracion de la dificultad modula Ia
respuesta cardiovascular durante la tarea de
afrontamiento activo.

Esta idea de la valoracion de la situacion,
en funcion de la motivacion, orientada a obje-
tivos y metas del individuo, se presenta en los
primeros trabajos de Lazarus en 1956. Laza-
rus estudio las respuestas de afrontamiento y
postuld que si la situacion no afecta al propio
bienestar, no habra respuestas de estrés u otro
tipo de respuestas emocionales (Lazarus y Fo-
lkman, 1986).
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En el nivel superior de la valoracion apa-
recen los ndcleos emocionales (Lazarus y
Smith, 1988), enlazados directamente con la
motivacion, lo que permite explicar la activa-
cion de estas respuestas de forma inmediata
en condiciones de gran dificultad o comple-
jidad. El nlcleo estd compuesto por un con-
junto de emociones bésicas que pueden ser 0
no adaptativas en funcion de las estrategias de
afrontamiento utilizadas: La ira, o ataque hacia
uno mismo; ansiedad o percepcion de amena-
za; culpa o sentimiento de transgresion moral;
vergiienza o desacuerdo con oS propios prin-
cipios; tristeza o sensacion de pérdida; celos
0 resentimiento ante la amenaza de pérdida;
asco o repulsion hacia si mismo, hacia otra
persona, objeto, idea o situacion desagrada-
ble; orgullo, relacionado con |a propia autoes-
tima y, felicidad, como consecucion de una
meta (Lazarus, 1991).

Estos estudios presentan una gran consis-
tencia al considerar las variables motivacio-
nales, 1a percepcion y valoracion del riesgo y
|as estrategias de afrontamiento como factores
de riesgo psicosocial. En este sentido, cabe
destacar los diferentes campos de aplicacion
donde se pueden dar.

En la practica, el riesgo personal y laboral,
surge a consecuencia de un desequilibrio en-
tre las necesidades e intereses de la Organiza-
cion y las necesidades o intereses personales,
influyendo el contexto donde se desarrolla la
propia tarea. El incidente critico siempre se
da por la interferencia emocional en la tarea.
De acuerdo a esto, es facil entender la actual
situacion laboral y social, 1a falta de motiva-
cion, la rotacion en el puesto de trabajo y en la
empresay, 10 mas preocupante, la apatia gene-
ralizada y la creciente situacion de indefension
aprendida (Peird, 1995).
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Al respecto, merecen especial atencion las
tareas rutinarias o, por el contrario, las que re-
quieren mayor capacidad de iniciativa y cierto
grado de responsabilidad en la toma de deci-
siones. Por otro lado, el nivel de exigencia, la
complejidad de la tarea, la presion temporal,
el conflicto y ambigiiedad de rol, pueden ser
elementos generadores de estrés.

Las nuevas formas de relacion laboral
(inestabilidad o precariedad laboral), cambios
en el inicio y fin de la vida laboral (edad de ju-
bilacion), ritmos de trabajo, turnos y diferentes
horarios y la sobrecarga e intensificacion de la
tarea, conllevan riesgos y dificultades para la
conciliacion laboral y familiar, el ocio y la vida
social, y que pueden ser causa de conflicto,
desestructuracion familiar y violencia a todos
los niveles.

Desde este planteamiento, la reconcep-
tualizacion del riesgo psiquico contempla el
desajuste entre los mecanismos de adaptacion
de la persona y la demanda de las diferentes
variables que intervienen en el contexto y la
tarea. Ante esta situacion, la persona puede
desarrollar diferentes respuestas desadap-
tativas como el estrés, ansiedad, depresion,
agresividad, adicciones, conductas suicidas
y enfermedades psicosomaticas como fatiga
cronica, fisica y mental, trastornos endocrinos
y cardiovasculares, lesiones musculares, etc.
Todo ello incide en gran medida en una mayor
siniestralidad laboral, absentismo, conflictivi-
dad laboral, burnout etc.

La dimension personal del riesgo psicoso-
cial abarca maltiples variables como el género,
la edad, el nivel de formacion, la motivacion,
las estrategias de afrontamiento, el estilo de
personalidad, las redes familiares y sociales,
la gestion del ocio y el entorno socioecond-
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mico entre otras. En funcion de su carencia o
disponibilidad, pueden ser consideradas como
factores de riesgo o factores protectores.

En esta linea de estudio, cabe recordar que
la estructura organizativa, el sistema de re-
compensas, la moral laboral y la consecucion
de metas y objetivos, fomentan la motivacion,
satisfaccion y adhesion a la tarea y la perma-
nencia en el puesto de trabajo. (French y Bell,
1995).

En este sentido surgen nuevos mo-
delos de intervencion, que contemplan la
interaccion entre los riesgos operativos de 1a
tarea y el contexto y, su relacion con las varia-
bles emocionales. EI modelo de Desequi-
librio, Esfuerzo-Recompensa, fue creado
por Johannes Siegrist, tomando como refe-
rencia el trabajo remunerado, el estrés y carga
de trabajo, fisica y mental y diferentes tipos de
recompensa como, la estima, el salario, la se-
guridad laboral y la promocion o carrera pro-
fesional. Se observo que el desequilibrio entre
gstas variables presentaba baja motivacion y
repercusiones negativas sobre la salud. Este
modelo se basa en compensar el equilibrio en-
tre las demandas y recursos y entre el esfuerzo
y recompensa y en las teorias del intercambio
social, 1a reciprocidad y el reconocimiento so-
cial (Siegrist, 1996).

Segun lo expuesto, en el desarrollo de una
emergencia y por sus propias caracteristicas,
hay que afiadir el riesgo de la propia interven-
cion.

8.2. Un nuevo enfoque global en la
consideracion del riesgo circunstancial

En esta linea, los elementos 1a intervencion
en situaciones de crisis y emergencias se ba-

san en la participacion responsable de la per-
sona, las instituciones y 1a comunidad.

El concepto de ayuda humanitaria evolu-
ciona hacia el concepto de educacién en
emergencias y la conciencia colectiva,
como prevencion en situaciones de riesgo y
amenaza.

En el aspecto social y comunitario, la co-
municacion, en su sentido mds amplio, puede
modular la percepcion del riesgo y el mane-
jo de esta variable es de gran interés para los
gestores de una emergencia, en cuanto a la
elaboracion de programas de prevencion, for-
macion e intervencion.

Tradicionalmente, una buena parte de la
poblacion en general, asocia el concepto de
riesgo 0 amenaza al concepto de seguridad,
depositando la seguridad en manos de insti-
tuciones o estrategias politicas que dejan al
margen una serie de conductas adaptativas,
segun muestra la siguiente ecuacion,

MIEDO = vulnerabilidad e indefension
CONFIANZA= Control y Seguridad

En este sentido, la educacion juega un pa-
pel primordial en la recuperacion psicosocial,
la estabilidad, el desarrollo de estrategias y ca-
pacidades personales y sociales, en especial
en los grupos de mayor vulnerabilidad, nifios,
ancianos, mujeres, refugiados, desplazados
y discapacitados. La UNESCO, ha definido la
educacion en emergencias como un conjunto
de actividades educativas, formales y no for-
males que contribuyen a salvar vidas para ni-
flos, jovenes y sus familias en tiempos de cri-
sis, en especial a los paises mds necesitados
0 en vias de desarrollo, que pueden neutralizar
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una emergencia ante la carencia de otros me-
dios o recursos (Jiménez y Grave, 2008).

La vulnerabilidad social en los desastres
disminuye con el grado de desarrollo pero se
incrementa con el grado de complejidad so-
cial. Aunque los recursos de los paises en vias
de desarrollo son precarios o insuficientes,
la compleja estructura politica y social de las
grandes naciones, incluidas las nuevas tec-
nologias, puede representar una situacion de
riesgo cuando fallan los sistemas.
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De esta forma, el riesgo se convierte en de-
sastre por la siguiente ecuacion:

Amenaza X Condiciones de
vulnerabilidad = Riesgo (no conocido,
no identificado, no manejado) >
DESASTRE

Este planteamiento conduce a redefinir el
concepto de riesgo como un posible reflejo de
los cambios en las condiciones de vida en la
poblacion.

Diferentes tipos de riesgo 0 amenazas desde una perspectiva global. Tabla N 6

volcanicas, efc.

Personales Diferentes cargas de tipo operativo, fisicas y psiquicas y carencia
de los medios necesarios
Naturales Condiciones geoldgicas: terremotos, maremotos, erupciones

Condiciones meteoroldgicas: huracanes, tornados, sequias,
heladas, inundaciones, riadas, etc.

Socionaturales

Es la ocurrencia e intensidad de los fendmenos naturales en

donde interviene la accion humana, como sucede en la explotacion
desmedida de recursos naturales, causando dafios medioambientales

Antropicos Generadores de riesgo para la poblacion en general: vertido
de residuos toxicos, residuos tecnoldgicos, excavacion de minas,
plataformas marinas, centrales nucleares, depositos de combustible

Sociales y Acciones destructivas como el vandalismo, pillaje, panico

gconomicas social, empobrecimiento masivo por determinadas condiciones

sociales, entre las que se encuentran factores politicos, ideoldgicos
y culturales, desplazado e inmigrantes, concentraciones de masas,
gtc.

Terrorismo y acciones
bélicas

Son provocadas e intencionadas: todo tipo de revueltas,
secuestros, Estados de terror a través del miedo y las amenazas con
medios que pueden ser convencionales 0 NRBQ

gares de riesgo y a la sobrexplotacion en todos

En ocasiones, el riesgo socionatural va
asociado a la especulacion del terreno en de-
trimento de los propios recursos, dando lugar
a la deforestacion y construccion masiva en lu-

los sentidos de los recursos de la comunidad.

El riesgo, como fendmeno social dentro de
un contexto global y, el uso indiscriminado de
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las nuevas tecnologias, no solo afecta al sis-
tema econdmico y a las comunicaciones, sino
también al entorno, a la persona, la familia y la
comunidad.

En este sentido el uso de las redes socia-
les puede justificar fines de comunicacion,
informacion y educacion en diferentes lugares
del mundo, donde no hay otros medios, pero
también puede suponer una amenaza cuando
se utilizan como medida de extorsion o mani-
pulacion de ciertos intereses.

Respecto a la educacion en emergencias
y a la participacion responsable y solidaria
de toda la comunidad en este nuevo tipo de
amenazas, cabe destacar el reciente atentado
terrorista, ocurrido durante el mes de abril de
2013, en la ciudad de Boston en EE.UU. La
resolucion del caso y la localizacion de los
presuntos responsables, fue posible gracias a
la colaboracion ciudadana. Lamentablemente,
cada vez es mas frecuente esta clase de noti-
cias, cuyo objeto, en ocasiones, es desestabi-
lizar el sistema social, politico y comunitario.
Por un lado, el desastre masivo, ademds de las
numeras victimas, supone un atentado contra

los valores y los bienes sociales, comunita-
rios y extracomunitarios (Rutter, 1990). Por
otro lado, se han visto afectados ciudadanos
de otras comunidades que participaban en el
maraton o, que se encontraban de visita en 1a
ciudad.

De igual forma, en los desastres medioam-
bientales, como el fsunami ocurrido en el su-
deste asidtico en 2004 y el accidente de la cen-
tral nuclear de Fukushima en 2011 en Japdn,
entre otros, las consecuencias de éstos para
la poblacion en general fueron devastadoras
y, aln hoy, se estdn haciendo grades esfuer-
70s para la reconstruccion a nivel personal y
emocional, social y comunitario. También en
ambos casos, hubo numerosas victimas de
otros paises, obligando a movilizar y coordi-
nar 10s servicios asistenciales comunitarios y
extracomunitarios, embajadas y diferentes Ins-
tituciones, como ya se comentd anteriormente
(TablaN°. 21y 6).

Este tipo de consideraciones implican nue-
vas formas en |a evaluacion, valoracion y ges-
tion del riesgo, en lo que respecta al contexto
0 riesgos circunstanciales.

Evaluacion del riesgo y vulnerabilidad como factor de prevencion. Tabla N. 7

Tiempo y lugar

Estudiar la probabilidad de que surjan amenazas y riesgos
naturales o tecnoldgicos en una determinada comunidad a través de
observatorios y prospecciones. Definir diferentes tipos de riesgo y su

naturaleza
Personas y su Conocer los colectivos de personas vulnerables y elementos
contexto susceptibles de sufrir un determinado riesgo
Estimacion del numero de victimas en funcion del contexto, del
terreno y la construccion de edificios, en caso de emergencia.
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Valoracion del
riesgo y planes de
accion

Cuantificar dafios en funcion de su coste, nimero de afectados y
asistencia médica, labores de reparaciones, limpieza y materiales (Ej.,
reparacion del tendido eléctrico y agua)

Calcular pérdidas no cuantificables, como los efectos sociales y
psicoldgicos de las personas y de la comunidad, el sufrimiento, la
recuperacion social y psicoldgica, las pérdidas laborales etc.

Elaboracion de mapas de riesgo, planificacion de futuras
construcciones o instalaciones, reestructuracion de los equipos de
proteccion civil y emergencias.

Asi pues, considerando el riesgo como una
contingencia o posibilidad de un dafio, por la
interaccion de lo natural y lo social, se debe
tener en cuenta la vulnerabilidad fisica de las
personas pero también la vulnerabilidad social
0 comunitaria, ligada a su cultura y nivel de
desarrollo.

Una revision en la evaluacion del
riesgo nos llevaria a redefinir el concepto de
indefension y los factores de imprevisibilidad,
inevitabilidad e incontrolabilidad, como ele-
mentos susceptibles de cambio o modifica-
cion:

- Riesgos previsibles: observacion desde
estaciones meteoroldgicas y calculo del
riesgo de movimientos sismicos, entre
otros.

- Riesgos evitables, se pueden evitar:
vertidos toxicos, edificacion en laderas o
valles, transporte de mercancfa peligrosa
en zonas urbanas...

- Riesgos controlables, no se pueden evitar,
pero se pueden prevenir, atenuando 0
amortiguando sus efectos: mantenimiento
en centrales nucleares, movimientos
sismicos, Iluvias torrenciales, heladas...

- Riesgos incontrolables: no se pueden
predecir, por consiguiente no  se
adoptan medidas de prevencion, aunque
afortunadamente son excepcionales, como
pueden ser accidentes de trafico maltiples,
descarrilamiento de trenes, accidentes
aéreos, actos terroristas...

Entre las actividades o practicas individua-
les 0 comunitarias, es importante distinguir
entre riesgo aceptable y asumible o inacepta-
ble, siendo relativamente complejo definir 1a
diferencia entre ambos. Tenemos el ejemplo en
los deportes de alto riesgo, como la escalada
de montafia o alpinismo, donde tantas veces
ha sido imposible intervenir por las diferentes
condiciones meteoroldgicas o condiciones de
acceso que se pueden dar a ocho mil metros
de altura.

8.3. La gestion del riesgo

El panorama actual y el nuevo tipo de ame-
nazas emergentes, como ya se ha comentado,
hacen necesario un consenso a nivel nacional
e internacional y la activacion e implicacion de
todos los sectores, personal, social, ambiental
g institucional. Las nuevas amenazas son difu-
sas y a veces dificiles de identificar en la pro-
pia comunidad; el foco puede estar muy lgjos
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y afectar al entorno proximo, como sucede con
las bandas organizadas y 10s actos terroristas.
Siguiendo en la misma linea de vulnerabilidad,
la gestion del riesgo nos conduce previamente
a identificar y evaluar posibles riesgos (Tabla.
N°. 7), teniendo en cuenta a las personas y
bienes o valores comunitarios como medida
de proteccion y seguridad, el andlisis de los
mismos por parte de los responsables de la
gestion, contemplando una amplia gama de
posibilidades a todos los niveles, el disefio de
la intervencion, susceptible de ser aplicada vy,
el sequimiento y evaluacion de los resultados
en funcion de su eficacia o ineficacia.

La contrastacion de resultados y la continua
revision de informacion y formacion, es una
constante en esta linea de investigacion (Leka
y Cox, 2010). Sin ir més lejos, cuando sucede
un desastre de gran magnitud, como puede ser
un movimiento sismico, se revisan todos os
datos e informes de situaciones anteriores con
objeto de valorar y contrastar los resultados en
funcion de los recursos utilizados.

8.4. Las nuevas estrategias de inter-
vencion

Considerando los riesgos operativos 'y
circunstanciales, tanto a nivel personal como
grupal o comunitario, éstas se basan en la
consideracion de la persona como un Ser ac-
tivo, capaz de interactuar con el grupo y con
el medio. La vulnerabilidad del entorno y las
personas se estudia diferenciando factores de
riesgo y factores protectores. En este sentido,
se habla mucho de potenciar la propia autono-
mia y los propios recursos, tanto de la persona
como de la comunidad. Estos planteamientos
son la base del modelo de vulnerabilidad-resi-
liencia (Galende, 2004).

El modelo se presenta como un enfoque
complementario, donde los factores de riesgo
son considerados como la falta de recursos
0 estrategias de afrontamiento, mientras que
los factores protectores se encuentran en las
propias capacidades y fortalezas de la perso-
na, grupo 0 comunidad, siendo capaces de
movilizar éstos, en funcion de sus valores e
identidad cultural, las redes de apoyo sociales
y familiares y la percepcion del riesgo como
una variable susceptible de ser manejada y
modificada (Zuckerfeld, 1999).

A nivel personal, si hay una adaptacion a
la situacion integrando las nuevas estrategias,
sin necesidad de una ruptura significativa en
su rutina diaria o trayectoria vital, se conse-
guird una restauracion mds o menos rapida
del equilibrio emocional. El modelo se basa en
diferentes estrategias: capacidad de resisten-
cia frente a la situacion de crisis, protegiendo
la integridad fisica y psiquica, capacidad de
recuperacion, desarrollando una conducta vi-
tal positiva y capacidad de aprendizaje, ac-
cediendo a una vida significativa y productiva,
basada en el crecimiento y desarrollo personal
y, en diferentes mecanismos que regulan la
conducta:

- Laadversidad es una particular percepcion
del individuo, valorada de forma subjetiva
y manejable.

- El nivel de funcionalidad y regulacion
emocional dentro de la adversidad, se da
con un rendimiento satisfactorio.

- Identifica las posibles interacciones
fisicas, psiquicas y medioambientales para
su integracion y aprendizaje.
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Los rasgos mas destacados de la persona-
lidad resiliente (Wollin, 1997), son la intros-
peccion o /nsight, autonomia e independencia,
capacidad de relacionarse 0 competencia so-
cial, creatividad, iniciativa, sentido del humor
y moralidad o ética.

Estos rasgos conducen a una conducta
responsable para si mismo y para los demas,
compromiso en la toma de decisiones, control
(locus de control interno) y cambio de actitud,
como oportunidad de crecimiento personal.

La conducta resiliente puede ser innata,
pero también se puede entrenar y aprender,
siendo una herramienta muy valiosa como
gstrategia de afrontamiento para los profesio-
nales de salud mental, en especial en grandes
catastrofes (Grotberg, 1998, 2001).

Una revision del modelo respecto al YO,
considera la interaccion de la persona con el
grupo y con el entorno o medio en funcion de
tres factores:

- Apoyo social percibido: “Yo tengo...”
personas que me pueden ayudar en una
determinada situacion...

- Fortaleza y autonomia personal, respecto
a la autoestima: “Yo soy...” amado por los
demads y me siento apoyado por ellos...

- Habilidades  sociales y  relaciones
personales: “Yo estoy..." en condiciones de
ayudar a los demas...; “yo puedo...” buscar
la forma de resolver el problema...

Finalmente, frente al concepto patoldgico
del trastorno por estrés postraumatico, apa-
rece una nueva dimension, el crecimiento
postraumatico. Segun la version de varios
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autores, todos ellos dedicados al estudio de
las variables emocionales en el campo de los
grandes desastres y las diferentes situaciones
de crisis y emergencias, nos ofrecen una pers-
pectiva basada en la autonomia y el crecimien-
to personal como mecanismo o estrategias de
afrontamiento en situaciones dificiles y, como
superarlas.

Todo ello enlaza con el concepto de edu-
cacion en emergencias, promovido por la
UNESCO, para situarse en el contexto del
actual panorama social, en cuanto a riesgos
operativos y riesgos circunstanciales en gene-
ral. Estas son algunas de sus aportaciones al
concepto de resiliencia y crecimiento postrau-
mético:

“Cada edad posee su fuerza y su debilidad y
los momentos sin heridas de la existencia son
el resultado de nuestra capacidad ae dominar
y de superar aquello que, dentro de nosotros,
implica una constante reorganizacion de lo
biologico, o afectivo, el medio social y cultu-
ral” (Cyrulnik, 2007).

“Supone un cambio positivo en el indivi-
auo, como resultado del proceso de lucha que
emprende a partir de la vivencia de un suceso
fraumdtico” (Calhoum y Tedeschi, 1999).

“Es una estrategia en S misma, descubier-
fa por la propia persona en funcion de unas
premisas que implican el cambio en uno mis-
mo, reforzando la autoestima y confianza en si
mismo, cambiar 1as relaciones interpersona-
les, reforzando y fortaleciendo las relaciones
sociales y, cambiar la filosofia de viaa, en la
forma de verse a si mismo, a los demds y al
mundo que le rodea” (Zuckerfeld, 2006).
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9.- CONCLUSIONES

Es importante destacar los avances en el
campo de las ciencias de la salud y su aplica-
cion en el dmbito laboral, social y comunitario,
en especial las tareas de atencion primaria y
la prevencion, evaluacion y gestion del riesgo.

Lejos de modelos tradicionales obsoletos,
centrados en la victimizacion y sobreprotec-
cion de los afectados, aparecen nuevas apli-
caciones y nuevos modelos desde un enfoque
interactivo, que otorga a la persona la capaci-
dad de enfrentarse a si misma y al medio en
que se encuentra, fomentando la autonomia
personal, el bienestar psicoldgico y una am-
plia gama de respuestas adaptativas.

Al' mismo tiempo, los recientes estudios en
el campo de las neurociencias, relacionan la
neuroplasticidad cerebral con la resiliencia,
como la capacidad de regular las emociones
para conseguir una respuesta adaptativa (Az-
carate Mengual, 2007).

El gran avance en el concepto de riesgo
psicosocial, supone la inclusion en el mismo
de las variables emocionales y la conceptuali-
zacion del riesgo mas alla de los fenémenos
naturales, otorgando una especial relevancia
a la interaccion entre lo humano y lo social
y, contemplando el riesgo como un elemento
dindmico y cambiante, mas alla de la propia
comunidad, tanto a nivel operativo como a ni-
vel circunstancial.

El gran dilema en esta linea de investiga-
cion, es la actual crisis social y econémica,
la cual supone un retroceso en la implemen-
tacion de estos avances por falta de recursos
materiales e institucionales.

En cuanto a la dinamica de la intervencion
en emergencias, en especial 1a del psicologo
0 profesional sanitario, pensamos que seria
conveniente potenciar la consideracion ha-
cia el mismo y hacia los diferentes equipos,
como elemento estabilizador en las diferentes
respuestas desadaptativas que se dan en una
emergencia. De nuevo la crisis social y econo-
mica afecta a estos servicios, a la formacion e
informacion en general y a los propios intervi-
nientes, en cuanto a los riesgos operativos y
los procesos de eleccion, valoracion y motiva-
cion a todos los niveles.

Respecto a la seguridad de los intervinien-
tes, es preciso insistir en la especial vigilancia
y cumplimiento de las normas y medidas de
seguridad, tanto a nivel fisico como psiquico,
por parte de los responsables de la operativa
y también por los propios intervinientes, re-
cordando que la seguridad en una emergencia
empieza salvaguardando la propia vida.

Respecto a la seguridad de la poblacion en
general, el inicio y el cierre de la emergencia
esta determinado por las diferentes necesida-
des en funcion de la mejoria o desaparicion de
las mismas a todos los niveles y la conside-
racion de todas las variables expuestas en las
diferentes tablas, tanto a nivel individual como
a nivel social o comunitario.

En cuanto al futuro de la intervencion en
emergencias, seria conveniente profundizar en
las actuales necesidades sociales de margina-
cion, pobreza y problematica en salud mental,
respecto a los planes de actuacion y educacion
en emergencias, proporcionando a los afec-
tados los medios y recursos técnicos y mate-
riales necesarios, la educacion en estrategias
de afrontamiento constructivas y adaptativas
con objeto de redefinir la situacion, potenciar

76

Enginy



la autonomia y el crecimiento personal, segun
se ha mencionado en los diferentes modelos
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RESUM

Larticle es refereix a la historia del Servei d’Infancia i Familia (SIF) que fa aquest mes de juny
25 anys de vida de 'Institut Mallorqui d'Afers Socials ael Consell de Mallorca . EIl SIF és un servei
Gatencio psicoterapéutica dirigit a nins I joves victimes de maltractaments i abusos, i també
datencio a les seves families. Es el servei pablic d'intervencid psicoterapéutica més antic de
I'Estat espanyol en latencio a aquest col-lectiu. A larticle es descriuen les diferents fases per les
quals ha passat el servei, l'evolucid des del punt de vista del moael d'intervencio en problemes
ade violéncia, abds i maltractament a la infancia, aixi com el tractament de rehabilitacio amb pares
i mares abusius. Es fa esment de I'evolucio d'estrategies terapéutiques que s'empren en el nostre
servei [ s'insisteix en la necessitat de potenciar el treball comunitari en la prevencio daquests
problemes i els desafiaments que es plantegen per a aquest ambit d’intervencid en el futur.
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RESUMEN

El articulo se refiere a la historia del Servicio de Infancia y Familia que cumple este mes de
Jjunio 25 afos de vida del Institut Mallorqui d "Afers Socials del Consell de Mallorca. El SIF es
un servicio de atencion psicoterapéutica a nifios y jovenes victimas ae malostratos y abusos y
también de atencion a sus familias. Es el servicio publico ae intervencion psicoterapéutica mas
antiguo del estado espariol en la atencion a este colectivo. En él se describe Ias distintas fases por
las que ha pasado el servicio, la evolucion desde el punto de vista del moaelo de intervencion en
problemas de violencia, abuso y malfrato a la infancia, asi como el tratamiento de rehabilitacion
con padres y madres abusivos. Se hace mencion de la evolucion de estrategias terapéuticas que
se emplean en nuestro servicio y Se insiste en la necesiaad de potenciar el trabajo comunitario en
la prevencion de estos problemas y los desafios que se plantean para este dmbito de intervencion
en el futuro.

ABSTRACT

The article is about the history of Childhood and Family Service that this June will achieve
25 years at the Majorcan Institute of Social Services that belongs to the Majorcan Council. SIF
is a psychotherapist service for children and young victims of abuse that also takes care of their
families. Is the oldest Public Service of psychotherapeutic intervention in Spain that assists this
collective. It describes the different stages that this service has been through, the development
from the point of view of the intervention model of violence and child abuse, and also in healing
freatment with abusive parents. We mention the progress of therapeutic strategies that are used in
our service and we insist in the need to strengthen community work addressed to prevention of
these concerns and the challenges to be faced in the future in intervention matters.

El 1 de junio de este afio se cumplird el 25
aniversario de la puesta en marcha del SIF
(Servicio de Infancia y Familia) del Institut
Mallorqui d"Afers Socials del Consell de Ma-
llorca. EI SIF es un servicio de atencion psico-
terapéutica a nifios y jovenes victimas de ma-
lostratos y abusos y también de atencion a sus
familias. Es el servicio publico de intervencion
psicoterapéutica mas antiguo del estado es-
pafiol en la atencion a este colectivo y por el
que han pasado cerca de 2700 familias, mas
de 4000 nifios y adolescentes asi como cerca
de una treintena de terapeutas y mas de 300
profesionales colaboradores de la red. Consti-

tuye todo un referente hoy a nivel nacional en
este dmbito. Estd constituido por once psico-
terapeutas, un psicomotricista, dos auxiliares
administrativos y un responsable psicologo.
Su sede estd en Palma en el edificio de la an-
tigua Llar de la Infancia y tiene dos subsedes
una en Inca y otra en Manacor. Se desarrollan
en nuestro servicio dos programas: “Programa
de Intervencion Familiar’ y el segundo es el
“Programa de Tratamiento de efectos del Mal-
trato Infantil”.

El SIF nace en el contexto de la reorgani-
zacion de la gran Llar de la Infancia, antiguo
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orfanato de la Diputacion de Mallorca y en el
paso de esta gran macroinstitucion a la puesta
en marcha de nuevos recursos mas adaptados
a las necesidades de los nifios y nifias con una
vision mas moderna de su atencion: 8 hogares
funcionales, una Unidad de Primera Acogida
y la creacion del “Programa de Prevencion
del Internamiento”, denominacion con la que
nacio el SIF como un recurso de intervencion
familiar con la mision de ayudar a la integra-
cion de los nifios de la Llar de la Infancia en
sus familias, asi como la de prevenir nuevos
ingresos en las instituciones de proteccion.

Con posterioridad y una vez completada la
reforma de los recursos de infancia del Con-
sell de Mallorca el SIF pas6 a atender nifios y
familias enviados por los Servicios Sociales,
Escuela, Salud Mental y Proteccion Infantil,
siendo el Unico recurso especifico de salud
mental infanto juvenil en Mallorca durante
unos afos junto al equipo de psiquiatria in-
fantil del Hospital Psiquiatrico del camino de
Jesus, hasta que se pusieron en marcha los
equipos de salud mental infanto juvenil dentro
de la red sanitaria publica. Durante esos afios
el SIF ademas de atender poblacion de Servi-
cios Sociales y de Proteccion infantil, atendio
problemas graves de salud mental infantil y
juvenil. (Carballo, Sy Guerra, 0 1993). Final-
mente cuando las competencias de proteccion
de menores pasaron al Consell de Mallorca en
el afio 1998 nuestro servicio pasd a conver-
tirse en un recurso terapéutico de tratamiento
de secuelas de malos tratos y abusos para los
nifios y familias enviadas por los equipos de
proteccion infantil de Mallorca.

A'lo largo de todos estos afios desde el SIF
hemos hecho un largo recorrido por la geografia
del sufrimiento psicoldgico, emocional y moral
fruto de los malos tratos, violencia y abusos in-
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Terapéutas y exterapéutas del SIF

fligidos a la infancia asf como hemos tratado de
incorporar los procedimientos y herramientas
proporcionadas por la psicologia clinica y psi-
cosocial destinadas a aliviar todo este malestar
emocional y a prevenir el fracaso evolutivo que
estos hechos traumaticos producen en nuestros
menores si no media una accion reparadora y
protectora. (Carballo, S. (1988, 1989, 1994,
1995, 1997, 2000, 2004, 2008); Guerra, O.
(1995, 2004,2010); Panadés C. (1997, 2000,
2001); Morales, G., (1998, 2000, 2004, 2008);
Bibiloni, M. (2008); Rodriguez de Castro, J.M.
(1995, 2007, 2010, 2013).

La gran mayoria de los nifios y nifias que
acuden a nuestro servicio se sienten mercan-
cia defectuosa, su vida constituye un yermo,
un desierto ausente de figuras de apego adul-
tas segurizantes y disponibles para ellos que
le proporcionen otra imagen de si mismos, y
que les ayude a recuperar la confianza. Son
ninos que llegan extenuados psiquicamente,
ronca su voz interior de gritar a su manera al
mundo su derecho a ser vistos como nifios,
a ser amados pese a haberse convertidos en
pequefios puercoespines porque el mundo
les ha hecho hostiles ante tanta sordera a su
malestar emocional, sintiendo que ellos, su
cardcter, son la causa de la desgracia fami-
liar. Presentan por lo general trastornos en su
sistema de apego, (Barudy, J y Dantagnan M
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(2005), Rygaard, P N (2008), Levi y Orlans,
2000) habiendo pasado muchos de ellos por
experiencias traumdticas que ha implicado la
violencia de la que han sido victimas o a la
que han estado expuestos en el caso de vio-
lencia familiar (mas de la mitad de los nifios
de nuestro atendidos, proceden de hogares
violentos). Los abusos sexuales padecidos, la
negligencia fisica y emocional sufrida han ido
conformando respuestas de tipo disociativo y
en general mecanismos adaptativos y trastor-
nos de conductas de tipo externalizante (nifios
mayoritariamente) o de tipo internalizante en el
caso de las nifias (Ford et al., 2005)

La ruptura de los vinculos familiares y 1a
entrada de estos menores en el circuito de
proteccion con entradas y salidas de centros
y familias de acogida no hacen sino agravar
en algunos casos los problemas de vincula-
cion que ya presentan, el llamado “sindrome
del peloteo” (Barudy, J, 2005) ofreciéndoseles
para atenuarlo procesos de revinculacion re-
paradora con las figuras de adultos tutores de
resiliencia como son los educadores, acoge-
dores y terapeutas.

En la dindmica del maltrato a la infancia
encontramos padres que vienen con cicatrices
no curadas de experiencias traumaticas y que
les dificulta cuando no les impide ejercer una

parentalidad saludable como si el destino les
empujara a repetir dramdticamente, en este
caso como victimarios, el ritual maltratante,
abusivo o negligente. Su condicion de victi-
mas cuando estos padres eran nifios no les
ha preservado de la reproduccion de précticas
parentales abusivas, al contrario les expo-
ne a sequir participando en este ritual. Viven
este drama en medio de un gran sufrimiento
por su fracaso como padres, aunque muchos
lo enmascaren o trasmuten en ira y enfado
contra los profesionales responsables de la
proteccion de sus vastagos, poniendo fuera la
responsabilidad de o acaecido y minimizando
0 negando la evidencia de las huellas que el
maltrato ha dejado en los nifios. Afortunada-
mente no siempre es asi e incluso la solucion
resiliente convertird a algunos de estos nifios
en magnificos padres. (Cyrulnick B, 2002).
Hoy no hay investigacion concluyente que nos
diga cuantos antiguos nifios traumatizados por
la violencia y el maltrato son adultos respeta-
bles y buenos ciudadanos.

También llegan situaciones maltratantes o
negligentes fruto de la injusticia social, padres
golpeados fuertemente por la crisis lejos mu-
chos de ellos de sus entornos de apoyo fami-
liar natural, factor este que suele actuar como
colchon o amortiguador de estas situaciones
extremas de necesidad. La pobreza lacerante,
que se ceba sobre todo en mujeres solas con
hijos, sobrepasadas deja expuestos a 10s ni-
fios a las descargas de los padres que en su
frustracion o desesperacion funden los plomos
reguladores de la tolerancia y la paciencia con
los nifios en situaciones entropicas entrando
con ellos en series interaccionales de tipo
coercitivo accion-reaccion en las que 10s ni-
flos se quedan a su vez atrapados.
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Frecuentemente seguimos el rastro de mu-
chos de estos nifios, que tienen una fragilidad
de tipo bioldgico de inicio 0 que sus sistemas
apegantes vinculares familiares no les ha per-
mitido establecer un esquema de seguridad y
estabilidad suficientes para exitar en sus re-
laciones futuras. Estos nifios tienen una alta
probabilidad de que las relaciones con sus
adultos significativos: padres, familiares, do-
centes no les ayuden a estructurarse de mane-
ra adecuada, desarrollando con frecuencia una
autoimagen y auto concepto inaceptable de si
mismos y que les conduce de manera incons-
cientemente a confirmar unay otra vez a través
de sus conductas desafiantes, retadoras, nega-
tivistas el rechazo del adulto hacia ellos. Pero
;donde empieza y donde acaba el maltrato?,
y que es sino maltrato también la sordera de
as instituciones, la transparencia e invisibili-
dad de los nifios ante la comunidad y ante los
profesionales o por no decir la falta de una es-
cucha adecuada y eficaz por parte de aquellos
que por su responsabilidad y oficio deberian
saber interpretar el lenguaje de los nifios, su
manera de hablarnos de sus pesares.

Establecer relaciones de confianza y segu-
ridad, reconocer, expresar y manejar las emo-
ciones, facilitar el desarrollo de la empatia,
disminuir las manifestaciones del sufrimiento
y el estrés traumatico, elaborar perdidas y ex-
periencias traumaticas, adquirir capacidades
para controlar impulsos, desarrollar compor-
tamientos constructivos y calmar la ansiedad
son algunos de los objetivos que los terapeu-
tas nos proponemos en el trabajo con estos ni-
flos. Algunas de las herramientas terapéuticas
que empleamos en nuestro servicio son : la te-
rapia de juego directiva y no directiva, el arte-
terapia, el trabajo terapéutico en caja de arena
(sandplay therapy), técnicas de terapia narrati-
va como el uso de metdforas, cartas terapéu-

Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

LS

Jorge Barudy, Maryorie Dantagnan y Angeles Ojeda

ticas, trabajo sobre las emociones, la terapia
verbal, terapias psicomotrices, mindfullness,
relajacion, EMDR, etc., dentro de los diferen-
tes enfoques tedrico- téenicos del campo de la
psicoterapia que coexisten dentro del equipo.

Después de todos estos afios vemos la
necesidad imperiosa de trabajar en la preven-
cion y en 1a intervencion temprana. Tratar de
alcanzar las primeras crisis en donde los nifios
y adolescentes de este colectivo de familias
manifiestan ya unos primeros signos de des-
armonias evolutivas, sintomas psicoldgicos,
emocionales y/o conductuales que nos ponen
ante la evidencia de que se puede iniciar un iti-
nerario no deseado sino se interviene atiempo.
De hecho en nuestro servicio nos planteamos
cada vez de manera mds clara la necesidad de
poder organizarnos para estar mas presentes
en estas primeras crisis, cuando llegan a la
puerta de la Proteccion Infantil. Pero no basta
con esto pues hace falta que el conjunto de los
Servicios comunitarios se propongan como
meta estar atentos a estas primeras sefiales y
poder incidir en ellas. Vemos que la sociedad y
|as instituciones hemos de dirigirnos especial-
mente a aquel grupo de nifios y adolescentes
mas vulnerables y ayudar a estas familias que
no pueden atender 1as necesidades integrales
de sus hijos. Ayudar a construir nuevas narra-
tivas de lo vivido, reforzar la resiliencia y la
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resistencia de los nifios para hacer frente a las
adversidades de la vida, trabajar para potenciar
y hacer emerger sus capacidades y recursos
internos que les permitan exitar en su vida en
algo y tener confianza en si mismos; contribuir
a la mejora de la parentalidad y el buen trato a
los nifios y nifias forman parte también de Ia
agenda de metas de los terapeutas en nuestro
trabajo con esta poblacion.

Cuanto mds trabajamos desde un nivel es-
pecializado como el nuestro mas importancia
concedemos al priorizar la prevencion comu-
nitaria. Constatamos una y otra vez mas como
muchos de estos nifios y jovenes ya daban
sefiales de alarma mucho tiempo antes de que
las cosas no fueran bien confirmando la falta
de respuestas eficaces por parte de las insti-
tuciones y la comunidad ante estas primeras
sefiales.

Lamentablemente se ha abandonado el tra-
bajo comunitario en nuestro entorno, se has
producido un retroceso importante en esta
area con la desaparicion de recursos y/o pro-
gramas preventivos o la precarizacion de los
existentes. Cada vez mas las instituciones que
estan en la comunidad se burocratizan, pierden
flexibilidad y adoptan una posicion vindicativa
de sus competencias para diferenciarse de los
demds en una perspectiva disgregadora y ais-

lacionista perdiendo de vista que el verdadero
objeto de trabajo es la promocion del bienestar
y el buen trato a la infancia y favorecer aquel
entorno en la familia, escuela, estructuras co-
munitarias que potencie al maximo las capaci-
dades de nuestros nifios y nifias.

En estos afios se han ido debilitando los
sistemas de coordinacion, salvo honrosas
experiencias en ambitos locales que afortu-
nadamente también los hay en nuestra isla y
muy meritorias por cierto. También es verdad
que cada institucion comunitaria y en gene-
ral todas se sienten desbordadas en el marco
de ajustes, recortes y reorganizaciones que
en general implica perdida de servicios y re-
duccion de las coberturas. El dltimo informe
del Observatorio de la Infancia y Adolescen-
cia de Mallorca del IMAS presentaba un pa-
norama mas que preocupante en relacion al
estado de necesidades de nuestros menores
en Mallorca. Asi como ejemplo encontramos
que un 10% de nuestros menores tienen un
expediente abierto en los Servicios Sociales
Comunitarios, el 1% tienen un expediente de
proteccion infantil abierto o el indice de po-
breza en la infancia de Mallorca es del 36%
en los menores de 16 afios. Son datos que
sumados asi mismo a otros indicadores como
el nimero de denuncias interpuestas por vio-
lencia doméstica, el ndmero de embarazos de
adolescentes, el namero de IVE en esta misma
poblacion, el indice de consumo de drogas
por nuestros jovenes, por no decir también los
porcentajes de inadaptacion y fracaso escolar
que estan todos ellos entre los mas altos del
estado espafiol conforman un panorama el
que no hace sino mostrar la profundidad de
la crisis que estamos padeciendo asi como
las fallas en la integracion socio-familiar de la
sociedad mallorquina que tienen un especial
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impacto en los sectores mas vulnerables de la
poblacion como son los nifios y nifias.

Hoy hacemos frente como colectivo profe-
sional que trabaja en el mundo de la infancia
y adolescencia en riesgo a un gran desafio
que consiste en contribuir a preservar a este
sector vulnerable de la poblacion en medio
de esta crisis que cada vez mas va ir dejando
mas “outsiders” en el camino. Buscar mode-
los de intervencion eficientes y flexibles de
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RESUM

La deontologia requla les actuacions professionals a través d'unes regles consensuades pels
integrants d'una determinada area. £n psicologia, el Codi Deontologic requla aquestes actuacions,
sent la Comissid Deontologica de cada col-legi qui vetla pel seu compliment. En el present article
es realitza una revisio historica de les actuacions duites a terme per la Comissié Deontologica
del COPIB des de la seva creacio en 1993 fins a lactualitat, aixi com una descripcid del protocol
dactuacio que se segueix a dia d-avui en resposta a les dentincies formulades per la ciutadania. Es
dlestaca la tenaéncia d'aquests dltims cinc anys, on el nombre de dendncies rebudes ha augmentat
consiaerablement.

PARAULES CLAU: Deontologia. Codi Deontologic. Historic Comissio Deontologica COPIB.
Protocol actuacio.
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RESUMEN

La deontologia requla las actuaciones profesionales a través de unas reglas consensuaadas por
los integrantes de una determinada drea. En psicologia, el Codigo Deontoldgico requla dichas
actuaciones, siendo la Comision Deontoldgica de cada colegio quien vela por Su cumplimiento.
En el presente articulo se realiza una revision historica de Ias actuaciones llevaaas a cabo por la
Comision Deontoldgica del COPIB desde su creacion en 1993 hasta la actualidad, asi como una
descripcion del protocolo de actuacion que se sigue a dia de hoy en respuesta a las aenuncias
formuladas por la ciudadania. Se destaca la tendencia de estos dltimos cinco afios, donde el
numero de denuncias recibiaas ha aumentado considerablemente.

PALABRAS CLAVE: Deontologia. Cddigo Deontoldgico. Histrico Comision Deontoldgica
COPIB. Protocolo actuacion.

ABSTRACT

Deontology regulates professional procedures through some agreed rules by members of a
particular field. In Psychology these procedures are requlated by Deontology Code, being the
Deontological Committee of each association which watches over its compliance. The present
article makes a historical review of COPIB Deontology Commission procedures carried out since
its founaation in 1993 until now, as well as an action procedure description that is followed
nowadays in response to citizens complaints. It should be pointed out that last five years tendency
is that the number of complaints received has increased considerably.

KEYS WORDS: Deontology. Deontology Code. Historical Deontological Committee COPIB.

Action proceaure.

1. INTRODUCCION

La vida del ser humano, desde el punto
de vista de la moral, ha estado dirigida a lo
largo de la historia por diferentes propuestas
apoyadas y sustentadas en costumbres y/o
directrices marcadas desde los diferentes mo-
vimientos religiosos. La Etica, por su lado, se
apoya en la razon y es una parte de la Filosoffa
cuyo objeto es el acto humano realizado desde
la libertad y la consciencia.

Las normas deontoldgicas surgen de la ne-
cesidad de un determinado colectivo, con el

objetivo de establecer un codigo moral comun
de cardcter vinculante que les guie en sus ac-
tuaciones. En este caso no es suficiente con
unas normas morales individuales y, mientras
que en el caso de la moral las normas deben
ser seguidas por toda la sociedad, las normas
deontoldgicas son de obligado cumplimiento
para todos los integrantes de ese colectivo,
perdiendo todo sentido fuera de él.

El término deontologia (del griego deon
“lo debido” y /ogia “estudio) fue utilizado por
primera vez en 1834 por Jeremy Benthan en
su obra Deontology or the Science of Morality
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(1834) y hace referencia a un conjunto de obli-
gaciones morales que tienen los profesionales
de una determinada area.

Segun sostiene Derigux,

“Gracias a la deontologia, la ética profe-
sional personal adquiere un reconocimiento
publico; la moral individual se hace trascen-
dente en el campo de la profesion. Estos efec-
tos proporcionan a la deontologia autoridaa,
cohesion y uniaad, facilitan su aplicacion y
asequran su respeto. De esta forma, los profe-
sionales pueden adquirir una conciencia mas
exacta, mas practica y mas justa de sus debe-
res y de sus responsabilidades. (Derieux, E.
1983, pp. 39-40).
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Los términos Etica y Deontologia son a
menudo utilizados de forma indistinta, sin
embargo, hay entre ellos algunas diferencias
importantes. En el caso de la Etica profesio-
nal, parte de la Etica aplicada a las diferentes
profesiones, donde su orientacion se adscribe
a aquello que es bueno o correcto y tiene una
relacion directa con la conciencia profesional
del propio individuo, constituyendo un con-
junto de normas no escritas que provienen del
estudio de la profesion. Por su parte, la Deon-
tologia profesional, se sitta entre los marcos
juridicos y morales, orientdndose hacia el de-
ber de las/os profesionales, estableciéndose
asi un codigo deontoldgico.

Cuadro 1. Comparacion entre Etica profesional y Deontologia profesional.

Etica Profesional

Deontologia Profesional

Orientada a lo que es bueno

Etica aplicada

Estd relacionada con la conciencia del propio individuo

Orientada al deber
Cadigo deontoldgico
Marco juridico y marco moral

Pryzwansky y Wendt (1999) proponen y
argumentan las siguientes caracteristicas para
(que un area posea la calificacion de profesion;
se refieren a la existencia de una organizacion
formal de profesionales, los cuales posean una
formacion sistematica, basada en un cuerpo de
conocimientos establecidos, siendo su actua-
cion regida por un codigo ético que servira
de guia en la regulacion de los miembros que
proporcionan los servicios.

Considerando el conjunto de las normas
gticas que guian a los profesionales de las
diferentes disciplinas, y como paso previo a
la revision de la ética y deontologia de nues-

tra profesion, parece conveniente realizar un
andlisis de los principios €ticos que gufan las
ciencias de la salud, es decir, 1a bioética. En
1979, los bioeticistas Beauchamp y Childress,
definieron los cuatro principios de la bioética:

1. Autonomia, es decir la capacidad para
darse normas o reglas a uno mismo sin
influencia de presiones externas o internas.

2. No maleficencia, es decir abstenerse de
realizar acciones que puedan causar dafio
a otros.
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3. Beneficencia, proporcionar beneficio. En
este caso, tanto el profesional como el
cliente deben ser conscientes de que las
actuaciones estan limitadas por intereses
legitimos de terceros.

4. Justicia, basada en la imparcialidad en la
distribucion de beneficios sanitarios.

2. EL CODIGO DEONTOLOGICO

Es mision de los colegios profesionales
mantener, promover y defender la Deontolo-
gia y asi, el Estado les otorga la facultad para
imponer una disciplina a sus profesionales, lo
cual se lleva a cabo a través del Codigo Deon-
toldgico que con su normativa vela por la cali-
dad de los servicios.

El cdodigo deontol6gico es un documen-
to en el que se recogen una serie de normas
que deben seguir todos los profesionales
que forman parte de un determinado colegio
profesional. Su objetivo principal es que ese
grupo realice un trabajo de forma adecuada y
eficiente, y ello se consigue contemplando sus
normas deontoldgicas a fin de asegurarnos un
desempefio eficaz de nuestra profesion. Tal y
como sefiala Cooke (2000), en 1949, hace ya
mas de sesenta afios, la denominada en aquel
momento Rama Australiana de la Sociedad
Britanica de Psicologia (BPS), actualmente
Sociedad Australiana de Psicologia (APS), ge-
nera el primer codigo de conducta que regula
|a préctica profesional de la Psicologia. Como
sefiala Lindsay (2009) la préctica de la Psico-
logia, entendida como disciplina cientifica o
como servicio publico, estd basada y se apoya
en dos pilares fundamentales. El primero hace
referencia a un conjunto de conocimientos y
habilidades adquiridos a través de la investi-
gacion y la practica psicoldgica. El segundo se

refiere a la ética que debe guiar al profesional
en el momento de poner en practica esos co-
nocimientos y habilidades como respuestaa la
demanda de los usuarios.

Un cddigo deontologico necesita revisio-
nes y actualizaciones ya que debe adaptarse
a los cambios que se producen en la profe-
sion y en la sociedad. En el caso de nuestro
Caodigo Deontologico (1987) se ha adaptado
a los cambios que se producen derivados de
los nuevos conocimientos que como ciencia la
Psicologia va integrando dia a dia y en cuanto
a las demandas que los usuarios hacen de esta
ciencia, asi como a la interrelacion que se pro-
duce entre ambas. Estas necesidades se ven
reflejadas en el Metacodigo de la Federacion
Europea de Asociaciones de Psic6logos (Eu-
ropean Federation of Psychologists Associa-
tions, EFPA), entidad a la que esta incorporado
el Colegio Oficial de Psicologia de las Islas
Baleares a través del Consejo General de la
Psicologia de Espafia. En dicho documento se
ofrece una orientacion en cuanto al contenido
de los codigos deontoldgicos de sus asocia-
ciones miembro y en él se manifiesta ya en
1995 la necesidad de la actualizacion de los
cOdigos deontologicos asi como que dichos
codigos no entren en contradiccion con el
mismo.

En esta linea ya desde el afio 2001, las di-
ferentes comisiones deontoldgicas expresan la
necesidad de un nuevo codigo el cual se adap-
te mejor por un lado, a los cambios y Ias nece-
sidades actuales que hemos sefialado anterior-
mente y por otro, un codigo que logre llenar el
vacio o la ambigiiedad que presentan algunos
articulos. Pero no es hasta el afio 2006 que
se formaliza el encargo de |a actualizacion del
nuevo codigo. El proyecto del Codigo Deonto-
l6gico de la Profesion de Psicologia se finaliza
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en el afio 2009 (si bien sigue siendo objeto de
revisiones y ajustes en su redaccion) y toma
como referencia el Metacodigo de la EFPA asi
como la legislacion en cuanto al ejercicio pro-
fesional.

3. FUNCIONAMIENTO Y FUNCIONES
DE LA COMISION DEONTOLOGICA
DEL COPIB

La Comision Deontologica del COPIB nace
en 1993, con el objetivo de velar por la ade-
cuada praxis de la profesion, regida por los
articulos que integran el Codigo Deontoldgico.
El actual funcionamiento de la misma, viene
regulado por los Estatutos del COPIB aproba-
dos el 20 de mayo del 2002 en su Titulo VI,
Capitulo Il De la Comisicn Deontoldgica.

El protocolo de actuacion sigue las etapas
que se describen a continuacion. (Ver figura 7).
En primer lugar, cualquier denuncia formulada
por la ciudadania y dirigida hacia la Comision
Deontoldgica (C.D.), es registrada como entra-
da por el rea administrativa del COPIB y remi-
tida a la Comision Deontoldgica. La denuncia,
es objeto de un primer estudio por parte de la
C.D., quien evalta el posible contenido deon-
tologico de la misma e informa a la persona
denunciada de dicha entrada. Tras esta primera
valoracion, la C.D. evalta la posible infraccion
de articulos del codigo deontoldgico que se
vierten de la lectura de la denuncia, pudiendo
optar por proponer a la Junta de Gobierno el
archivo de la denuncia, por carecer la misma
de infraccion o vulneracion de los articulos del
cOdigo deontoldgico, o bien, propone un pe-
riodo de Informacion Reservada al poder ha-
ber indicios de vulneracion del cdigo. En esta
fase de Informacion Reservada, se le da tras-
lado a la persona denunciada del contenido de
la reclamacion para que pueda realizar las ale-
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gaciones que crea pertinentes y se nombra a
un miembro de la comision que actuara como
Ponente y estudiara las alegaciones aportadas
por el/la colegiado/a. Una vez estudiadas las
alegaciones y la denuncia formulada, la Comi-
sion Deontoldgica puede proponer a la Junta
de Gobierno el archivo de la denuncia, al no
existir pruebas que ratifiquen el contenido de
la denuncia, o proponer a la Junta Ia incoac-
cion del Expediente.

En el caso de que la Junta de Gobierno
acuerde la Incoacion del expediente, realizard
una Orden de Instruccion a la Comision Deon-
tologica, quien nombrard un/a Instructor/a y
se dard traslado a las personas interesadas,
dando un periodo de alegaciones a la persona
denunciada. En este momento también se pue-
de realizar una préctica de prueba , que ayude
a conocer con mayor profundidad el alcance
de los articulos vulnerados. Una vez que el/la
Instructor/a haya estudiado las alegaciones y
se haya realizado la préctica de prueba (siendo
ésta algo opcional), se realizard por parte de la
Comision un Pliego de Cargos, donde se ex-
ponen los posibles cargos que se le imputan a
la persona denunciada, que serd enviado a la
misma para que pueda realizar las alegaciones
oportunas.

Una vez que el/la colegiado/a denunciado/a
formule dichas alegaciones y tras su estudio
por parte de la persona instructora del expe-
diente, se formulard una Propuesta de Reso-
lucion que sera remitida tanto a la persona
denunciada como a la Junta, de tal manera
que cuando la Junta de Gobierno estudie la
Propuesta de Resolucion, también cuente con
las alegaciones de el/la colegido/a. Dicha pro-
puesta puede ser de sancion o bien de archivo
de la denuncia.
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ENTRADA DE UNA DENUNCIA AL COFIB

y

Estudio del caso por parte de 1a Comision Deontoldgica

|
| Contenido Deontoldgico
I
| Acuerdo de Informacion Reservada |
I
Nombramiento de ponente v traslado
al psicologo/a para realizar alegaciones
I
Ponente propone a la Comision que
acuerda v propone a la Junta

¥

para la Junta de Gobierno

Propuesta de Incoar Expediente

Orden de Proceder para C.D.

1
| No Contenido Deontoldgico

Propuesta de Archivo Directo
para la Tunta de Gobierno
Y 4

Estudio por parte
de Junta de la
propuesta de

resolucion de la
CD. ylas
alegaciones

Apertura de expediente
Dar traslado a los/as interesados/as
Persona denunciada realizara alegaciones solicitara practica de prueba

realizadas por la
persona
denunciada,

y

resolviendo de
forma razonada

|Practica de la prueba v estudio de alegaciones

¥

‘ Pliego de cargos |

l

&

Dar traslado a la persona denunciada del pliego de cargos
para 1a realizacion de alegaciones

h

Propuesta de resolucion para Junta de Gobierno
envio al psicologo/a denunciado/a para la realizacion de alegaciones

Figura 1. Protocolo de actuacion de la Comision Deontoldgica del COPIB.

4. ESTUDIO Y ANALISIS DE LAS DE-
NUNCIAS

Desde la creacion de la Comision Deon-
tolgica del COPIB en 1993 hasta diciembre
del afio 2012, se han contabilizado un total de
104 entradas de denuncias que han sido estu-
diadas. Mientras que en los primeros 15 afios

de la Comision Deontoldgica, el nimero de
denuncias recibidas cada 5 afios no superaba
las 16 denuncias, esa tendencia ha ido cam-
biando en los Ultimos cinco afios, donde se
han concentrado mas del doble de denuncias,
el 58% del total de denuncias recibidas en los
20 afios.
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52003-2007
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Figura 2. Distribucion de las denuncias
agrupadas en intervalos de 5 aiios.

Tabla 1

Denuncias recibidas por afio y total
acumulado entre 1993 y 2012

. Total
Aiio Dg:::zgs denuncias
acumulado

1993 3 3
1994 2 5
1995 4 9
1996 0 9
1997 4 13
1998 3 16
1999 3 19
2000 5 24
2001 3 27
2002 2 29
2003 4 33
2004 6 39
2005 3 42
2006 1 43
2007 1 44
2008 9 53
2009 17 70
2010 6 76
2011 15 91
2012 13 104
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Asi pues, tal y como puede apreciarse en la
tabla 1 que a continuacion se presenta, estos
tltimos afios el elevado namero de denuncias
ha supuesto un esfuerzo para los miembros de
gsta comision, ya que no s6lo han aumenta-
do las denuncias en nimero, sino también en
el detalle y especificacion de las mismas, ya
que en la mayorfa de denuncias que han sido
presentadas en este colegio ante la Comision
Deontoldgica, son denuncias elaboradas o
asesoradas por letrados/as de las personas
denunciantes.

£E 23888

——Acumulado

Total entradas denuncias
L]
(=]

B B T T T o e e S
FELELL LSS

Afios

Figura 3. Grafica de las denuncias acumuladas
entre 1993 y 2012

Del total de denuncias entradas hasta la fe-
cha de diciembre de 2012 (104), se ha abierto
expediente a un total de 39 denuncias (el 37%),
en 56 de ellas (el 54%) se ha propuesto el ar-
chivo directo de las mismas por considerar que
la denuncia carecia de contenido deontoldgico
y estan en proceso de estudio o a la espera del
mismo 9 denuncias (el 9%). (Figura 4)
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B Archivo directo

Aperturaexpediente
diciplinario

B Enestudio/A la espera

Figura 4.Porcentaje de archivos directos,
aperturas de expediente y casos en estudio
desde 1993 hasta 2012

El 37% de denuncias de las cuales se ha
acordado la apertura de expediente, en el 59%
de ellas (23 denuncias), la Comision Deonto-
|dgica ha propuesto a la Junta de Gobierno del
COPIB el archivo de la misma. En un 33% (un
total de 13 denuncias), se ha propuesto a la
Junta algun tipo de sancion por la infraccion
de alguno o algunos de los articulos del Codi-
go Deontoldgico por parte del/la colegiado/a.
El 8% (3 denuncias), se encontraban a fecha
diciembre de 2012 en proceso de estudio tras
la apertura del expediente. (Figura 5).

8%

\

59%

B Propuesta de
sancion

Propuestade
archivo

BEnproceso

Figura 5. Porcentaje de las propuestas de
sancion o de archivo tras la apertura del
expediente

Asi pues, teniendo en cuenta los archivos
directos (56) y los archivos tras la apertura de
los expedientes (23), supone que en el 76%
de los casos la Comision Deontoldgica ha
propuesto a lo largo de estos veinte afios a la
Junta de Gobierno el archivo de la denuncia.
Por otro lado, en el 13% de las denuncias es-
tudiadas, ha habido una propuesta de sancion
(13 casos). Esto podria reflejar en general la
buena praxis que realizan una parte amplia
de los/las colegiados/as, llevando a cabo sus
actuaciones en concordancia con la normativa
establecida en el codigo deontoldgico.

5. REFLEXIONES FINALES

Tras la exposicion de datos y grdficos, don-
de se ha plasmado la labor realizada desde Ia
Comision Deontoldgica del COPIB a lo largo
de estos 20 afios, y por lo que al andlisis de |as
denuncias se refiere, queda ahora un espacio
para la reflexion.

Si tenemos en cuenta el enorme nimero de
intervenciones que los/as profesionales de la
Psicologia de nuestro colegio han realizado a
lo largo de estos afios, no podemos decir que
estemos ante un elevado nimero de sanciones
ni siquiera de denuncias, si bien es cierto, que
el nimero de reclamaciones que han ido lle-
gando a la Comision Deontoldgica ha ido gra-
dualmente aumentando y se ha incrementado
de forma significativa en los Gltimos 5 afios.
Este hecho, se podria explicar por un lado, al
elevado nimero de peritajes de parte que se
realizan en las demandas de custodia, en las
que el progenitor contrario no queda satisfe-
cho o ve claramente que se ha vulnerado algan
articulo del Cadigo Deontoldgico. Por otro, a
(ue cada vez los/as usuarios/as conocen me-
jor sus derechos y exigen una intervencion de
calidad teniendo muy en cuenta el comporta-
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miento del profesional desde el punto de vista
gtico.

La Comisién Deontoldgica tiene una doble
funcion. En primer lugar, es el 6rgano encar-
gado del estudio de todas y cada una de las
denuncias que entran en el Colegio, se deter-
mina, segun las directrices que marca el Codi-
go Deontoldgico, si ha sido vulnerado algln
articulo y, si se da el ltimo caso, se propone
a la Junta de Gobierno una sancion, en caso
contrario se propone el archivo.

En segundo lugar, una funcion pedagogi-
ca, a nuestro entender mucho mas importante
que la anterior, orientada en tres vias. De un
lado, ante el/la colegiado/a cuyo expediente
ha sido incoado, ddndole a conocer, argumen-
tando, mostrando las normas marcadas por
el codigo, proponiendo actuaciones alternati-
vas para otras ocasiones, etc. Esta funcion se
realiza con cada uno de los expedientes que
se abren. Por otro, realizando recomendacio-
nes a través de las cuales se intenta, prevenir
e incidir en alguna érea que se ha observado
conflictiva, especialmente por la cantidad de
denuncias presentadas y/o de expedientes
sancionados. Finalmente, la Ultima via es la
de atender personalmente todas las consultas
que el/la colegiado/a realiza. Este aspecto, que
entendemos es de gran relevancia, sorprende
por el bajo ndmero de consultas que se diri-
gen a la Comision Deontoldgica. Podriamos
plantearnos diferentes hipotesis que, sin duda,
podrian ser objeto de interesantes investiga-
ciones. Entendemos que una de las razones
podria ser el poco énfasis que desde los cir-
culos académicos se pone en lo que a ética y
deontologia se refiere. Asi mismo la presencia
de la Deontologia en congresos y seminarios
es minima y también lo es la publicacion de
articulos y libros sobre el tema. Entendemos
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que la union de todos estos factores nos sittia
en un paisaje en el que los/as psicélogos/as
que se van incorporando al mundo laboral y
los que ya llevan afios en él, puedan percibir la
Deontologia como una serie de normas lejanas
en su conocimiento, cuando no desconocidas,
y que Unicamente se preocupen de ello cuan-
do reciben la comunicacion de una demanda y
perciben a la Comision DeontolGgica como un
grupo de personas que intentan hallar la falta
en su desempefio profesional con un unico
objetivo: el sancionador. Nada mas lejos de la
realidad.

Por Gltimo remarcar que el objetivo pri-
mordial de la Comision Deontoldgica es la
calidad, un concepto que empieza a tomar
fuerza en los afios 50 con las propuestas de
Edwards Deming (1989), hoy en dia la cali-
dad en el servicio es un concepto totalmente
inmerso en nuestra sociedad. Asi, ofrecer por
parte de los/as profesionales de la Psicolo-
gia un servicio de calidad en nuestro trabajo
diario, sea desde la investigacion o desde la
préctica, tanto desde los estamentos publicos
como desde el ambito privado, debe ser un ob-
jetivo comun prioritario, y para ello entende-
mos que es imprescindible seguir 1as normas
que marca nuestro codigo deontoldgico. El
incumplimiento de nuestra guia de conducta,
de nuestro Codigo Deontoldgico, puede pro-
vocar graves perjuicios a los implicados en la
relacion profesional y a terceros, provocando
desconfianza en el conjunto de la profesion
(Hortal, 2002). EI seguimiento de las normas
deontoldgicas implicard un comportamiento
que llevara a desempefiar la Psicologia de for-
ma adecuada, eficaz y con el méximo rigor.
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EL ESTRES EN LA PAREJA: UNA PUERTA HACIA LA
INDIVIDUALIDAD PLENA'Y HACIA EL ALMA

STRESS IN THE COUPLE: A GATEWAY TO FULL INDIVIDUALITY
AND TOWARDS THE SOUL
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RESUM

Larticle aborda I'estrés i les crisis de les parelles com una oportunitat per al creixement, a
individuacio i la autorealitzacio personal aels seus membres. Aquest cami suposa assumpcio
ael 100% de la responsabilitat en els conflictes, Ia superacio dels automatismes mentals de I'Ego
(connectats amb experiencies vinculars i d'inclinacio infantils) i la progressiva integracio de les
polaritats. El final ael cami, que lautor proposa recdrrer mitjangant un procés progressiu ae presa
de consciéncia de present (meditacio, mindfulness, drecera a l'anima) conduira al redescobriment
de l'anima.

RESUMEN

El articulo aborda el estrés y las crisis de Ias parejas como una oportuniaad para el crecimiento,
la individuacion y la autorrealizacion personal de sus miembros. Este camino Supone la asuncion
ael 100% de la responsabilidad en los conflictos, la superacion de los automatismos mentales
ael Ego (conectados con experiencias vinculares y de apeqgo infantiles) y la progresiva integracion
de las polaridades. El final del camino, que el autor propone recorrer a través de un proceso
progresivo de toma de conciencia de presente (meditacion, mindfulness, atajo al alma) va a llevar
al redescubrimiento del alma.

1 (Este articulo es la transcripcion de una Conferencia pronunciada por Carles Panades el 11 de Julio de 2012, en el
marco de los Cursos de la Escuela de Verano de la UNED de Palma de Mallorca, sobre el tema “Estrés y estrategias de su-
peracion”. Puede accederse al Programa de las Jornadas en http://www.uned-illesbalears.net/Tablas/001CVestres.pdf-).
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ABSTRACT
The article discusses the stress and crisis of couples as an opportunity for growth, indiviaual
and personal fulfillment of its members. This journey makes them take over 100% of responsibility
of disagreements, overcoming mental automatism from Ego (connected with attached experiences
and child bond) and the progressive integration of polarities. The end of the road, which the
author proposes to cross through a progressive process of present-day awareness (meditation,
mindfulness, shortcut to the soul) will lead to the rediscovery of the Soul.
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1. PRESENTACION
Buenas tardes.

Quisiera empezar esta charla confesandoos
que no soy ningdn experto en el estrés més
alla del que, inexorablemente, padezco en car-
ne propia cuando se acerca un momento como
el de esta tarde y tengo que hacer una exposi-
cion ante un auditorio numeroso. La Ginica ma-
nera en que logro trascenderlo s con un ar-
duo trabajo previo —por cierto, absolutamente
desproporcionado para una exposicion de una
hora- que me permita tener por escrito o que
voy a exponer. Os puedo asegurar que Ia expe-
riencia de preparacion resulta dramatica, para
no decir cémica!! Con momentos de bloqueo
absoluto en los que tengo la certeza de que no
tengo ni idea de nada de lo que voy a hablar y
con un fuerte sentimiento de que “maldita la
hora en que me comprometi a hacerlo” ... pero
tengo muy claro que Si no me veo compro-
metido, no lo hago ... hay tantas actividades
que me gustan y que conectan mejor con mi
hedonismo ...

Pero como todo Yin tiene su Yang, he de
reconocer que, a pesar del estrés que me pro-
voca la participacion en un foro como este, a
su vez me da la oportunidad y me obliga a or-
denary dar forma —comunicable y comprensi-
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ble, primero para mi, y luego para los demds- a
aquello que vivo y hago cotidianamente y de
forma intuitiva en mi consulta de Psicoterapia.
Y eso, a |a larga, siempre resulta provechoso
y gratificante para mi. Espero que lo sea para
VOSotros.

Asi que gracias a mi colega y amiga Lina
Carreras, vuestra profesora, por “liarme” en la
tarea.

2. INTRODUCCION: IDEAS BASICAS.

Cuando empecé a preparar esta charla, vi
que podia plantearse desde muchos puntos de
vista. Al principio, iluso de mi, pretendi hablar
de todo lo que pienso acerca de la pareja y de
la terapia de parejas en situaciones de estrés,
es decir, parejas en crisis.

Evidentemente, después de multiples inten-
tos, me resulto imposible y desisti.

Finalmente, decidi que me iba a limitar a
trasmitiros unas cuantas ideas que actualmen-
te resultan centrales para mi y que desarrollan
el titulo que elegi para esta charla: “El estrés
en la pareja: una puerta hacia la indivi-
dualidad plena y hacia el Alma”. Expon-
g0 a continuacion cinco ideas centrales:

1. La pareja, sus problemas, sus crisis y el
estrés que generan son una oportunidad
(que nos ha puesto la naturaleza para crecer
como individuos. Una pareja es tanto
mads funcional y sana cuanto mas y mejor
estimulael crecimientoy laautorrealizacion
personal de sus miembros.

2. Todas las parejas deben afrontar las
dificultades y el “estrés normal y necesario”
para prepararse y adaptarse a los cambios

Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

que supone cada nueva etapa de su ciclo
vital evolutivo:

e noviazgo y constitucion de pareja
estable,

e nacimiento, crianza y escolarizacion de
los hijos;

e adolescencia y juventud de los hijos;
e madurez y nido vacio;

e abuelidad y retiro de la vida activa;

e ¢nfermedad y muerte.

En condiciones favorables, este ‘estrés
normal” obligard a los miembros de la
parejaa “ponerse las pilas” para adaptarse
a 10s nuevos retos evolutivos que tienen
ante si (sea una nueva convivencia, o el
nacimiento de un hijo, o los problemas
de su adolescencia, o la marcha del hogar,
etc.) ... a la postre, y no sin un cierto
grado de sufrimiento, el cambio de fase
habrd representado un nuevo empuje en
su proceso de maduracion (y en el de sus
hijos).

El estrés “necesario y adaptativo” se

convertird en “estrés cronico, perjudicial

y_peligroso” (para la salud fisica vy
mental) en funcién de cémo se afronten

los desencuentros y las crisis. El estilo
particular de abordar las crisis que aporta
cada miembro de la pareja, tiene que ver,
en gran parte, con sus automatismos
mentales inconscientes, construidos a
partir de sus experiencias vinculares y
relacionales anteriores. Cada nueva crisis,
destapa los automatismos mentales y nos
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pone ante los “asuntos pendientes”, que
no afrontamos en el pasado.

4. Aunque el sentido comdn nos dice que,
cuando se produce una crisis, cada
miembro de la pareja deberfa aportar el
50% para solucionarla, la realidad —y,
sobre todo, mi ya larga experiencia clinica-
muestra que en general no s6lo no es asi,
Sino que esperar que sea asi, puede resultar
contraproducente. Culpar a la pareja no
sirve para nada e implica reducir el abanico
de posibilidades de crecimiento individual.
Asumir al 100% la responsabilidad de
gestionar la propia emocionalidad -a pesar
de la crisis, del estrés y de la frustracion
del desencuentro-, tiene un efecto de
aprendizaje y crecimiento de primer orden
(tanto si se contintia con la pareja y se pasa
de fase, como si se llega a la separacion).
Cuando no se asume la responsabilidad y
se culpaal otro normalmente se reproducird
el problema mds adelante, 0 con una nueva

pareja.

5. Una pareja afronta y resuelve sus
problemas, cuando los individuos que
la componen afrontan y resuelven sus
problemas. Y, tal como yo lo veo hoy
dia, un individuo afronta y resuelve sus
problemas:

e cuando se conoce,
e cuando se acepta,

e cuando se tiene a si mismo, sin
dependencias o adicciones que le hagan
perderse (y hay muchas, a parte de las
drogas duras: TV, whatsup, redes sociales,
sexo, poder, dinero, deporte, trabajo, etc.)

e cuando asume completamente la
responsabilidad de su vida (de sus
pensamientos, de sus emociones, de sus
acciones), sin culpar a nadie.

Un proceso asi, un “despertar” al fluir de la
vida y del presente (que para mi ha representa-
do el reencuentro con el “alma”) es imposible,
en mi opinién, sin un entreno largo, constante
y continuado de la consciencia. Tal vez pue-
dan producirse procesos parecidos y rapidos
s6lo cuando se han vivido experiencias cerca-
nas a la muerte, propias o de personas muy
proximas y queridas (duelos por hijos espe-
cialmente).

Una oracion que utilizan los grupos de Al-
cohdlicos Andnimos sintetiza muy bien el es-
piritu de las ideas que os acabo de transmitir.

Dios mio, concédeme Serenidad para
aceptar las cosas que no puedo cambiar...

Valor para cambiar aquellas que puedo...
y Sabiduria para reconocer la diferencia.

3. UNA PRIMERA MIRADA A LA PA-
REJA, AL INDIVIDUO, A LA MENTE Y
AL ALMA.

Aparte de la dura vivencia de estrés perso-
nal que me provoca mi “miedo escénico” ante
auditorios como vosotros, mi experiencia con
situaciones de estrés proviene de mi trabajo
como psicoterapeuta (individual, grupal, fami-
liar y de pareja), tanto en contextos publicos
como privados. En el caso de las parejas, el
estrés suele ir asociado a las “crisis” por 1as
que, inexorablemente, atraviesan a lo largo de
su recorrido (sea este corto 0 largo).
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Una de las cosas buenas en la parejas de
hoy en dia es que “el mal rollo caduca”; seran
tres horas, tres dias, tres meses, tres o treinta
anos ... pero acaba caducando. El anverso e
la moneda es que, con frecuencia se rompen
relaciones con demasiada facilidad, sin haber-
les dado el tiempo necesario para madurar y
aprender de ellas. En estos casos, serd como
suspender un examen; habra que examinarse
de la misma materia en proximas convocato-
rias (en proximas parejas).

Mi interés esta tarde es daros algunas ideas
que permitan obtener una mirada diferente a
los problemas de pareja, una mirada desde la
que observar el estrés asociado a los proble-
mas de pareja como un mensaje y una inci-
tacion al cambio, como una oportunidad de
autoconocimiento y de crecimiento personal.

Quisiera transmitiros una vision despato-
logizadora de las dificultades de las parejas,
0, en coherencia con el tema de las jornadas,
una vision mas desestresante y relajada, una
vision en la que todo lo que ocurra sea vivido
cOmo un aprendizaje, cOmo una experiencia
-"pura viaa” me decia una clienta-, como una
oportunidad para cada uno de los miembros
de la pareja de aprender y de crecer en com-
plejidad, como una oportunidad de ampliar
la conciencia y el autoconocimiento y seguir
hacia adelante en el proceso de individuacion
y de autorrealizacion personal.

En este sentido, permitidme adelantar mi
posicionamiento en pro de las parejas basa-
das en “naranjas completas”y no en “medias
naranjas”. Parejas que alimentan la libertad
y la independencia, parejas que permiten a
cada uno de sus miembros manifestar y de-
sarrollar todo su potencial de autorrealizacion
individual. Aunque, la verdad y, como vere-
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mos mas adelante, ambas formas de relacion
forman parte de un continuum evolutivo en el
proceso de crecimiento personal.

Una bonita historia anonima que recibi por
internet, ejemplifica muy bien este punto de
vista. Se titula “E/ Aguila y el Halcon”.

“Cuenta una leyenda de los indios sioux
que una vez llegaron hasta la tienda del
viejo brujo, tomados de la mano, Toro
Bravo, el guerrero y Nube Alta, Ia hija del
cacique.

- Nos amamos -empez0 el joven.
- Y nos vamos a casar -dijo ella.

- Queremos un hechizo, un conjuro, algo
que nos garantice que podremos estar
siempre juntos -dijeron los jovenes al
unisono.

- Hay algo que puedo hacer por vosotros,
pero es una tarea muy dificil y sacrificada
-dijo el brujo tras una larga pausa.

- No importa -dijeron los dos.

- Entonces -dijo el brujo- Nube Alta, sin
mds armas que una red y tus manos,
subirds al monte y cazards al halcdn mas
vigoroso. Trdemelo vivo el tercer dia de
funa llena... Y td, Toro Bravo -prosiguio
el anciano- tU debes traer de la montafia
mas alta a la mas valiente de las &guilas, y
traerla viva sin ninguna herida.

Los jovenes asintieron en Silencio y,
aespués ae mirarse con ternura, partieron.
El dia establecido por el brujo, los jovenes
llegaron a su tienaa con dos grandes bolsas
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de tela que contenian las aves solicitadas.
El vigjo les pidio que, con mucho cuiaado,
las sacaran de las bolsas. Eran sin duaa las
aves mas hermosas ae su estirpe.

- Ahora -dijo el brujo- afad entre si a las
aves por las patas con estas tiras de cuero.
Después soltadlas y dejad que intenten
volar. El aguila y el halcén intentaron
levantar el vuelo, pero sélo consiguieron
revolcarse en el suelo. Irritadas por su
incapacidad, las aves arremetieron a
picotazos entre si.

- Este es el conjuro. Jamds olvidéis lo
que habéis visto hoy. Vosotros sois como
el dguila y el halcon... si 0s atdis el uno
al otro, aunque sea por amor, Viviréis
arrastrandoos y, tarde o temprano, 0s
haréis dafio el uno al otro. Si queréis que
vuestro amor perdure volad juntos pero
jamas atados”.

Me interesa daros una vision de la pareja
en la que os sentis 100% responsables, en la
que realmente recuperdis totalmente el prota-
gonismo y el margen de maniobra, en la que
el “victimismo” s6lo cabe como una “estacion
de paso”, como un examen por el que, inexo-
rablemente, hay que pasar y que es necesario
superar para seguir creciendo. No creo en la
pareja como fin, sino como medio, como uno
de los mas preciosos e importantes contextos
de autoconocimiento y crecimiento personal
que pone la viday la naturaleza ante nosotros.

En mi quehacer terapéutico, me interesa en-
fatizar las soluciones mds que los problemas,
la salud mds que la patologia. Este interés co-
necta, metaforicamente, con la perspectiva de
la luz, no con la perspectiva de la oscuridad.
Ademas, segun nos cuentan los fisicos, la 0s-

curidad no existe, sino que es, simplemente,
ausencia de luz. En cambio, la luz sf que existe
y tiene entidad propia (fotones e incluso, des-
de hace unos dias, parece ser que existen tam-
bién “bosones de Higgs”). En cualquier caso,
lo interesante de esta perspectiva es que millo-
nes de afios de oscuridad en una cueva acaban
cuando, sencillamente, encendemos una pe-
quefa luz. En la terapia tendremos que ayudar
a las parejas —a cada uno de sus miembros- a
encontrar su propia luz. En mi experiencia tan-
to clinica como personal y desde mi perspec-
tiva actual, la luz que acaba con la oscuridad
(las crisis de pareja) es, sobre todo, la luz de
la conciencia del presente.

Hace unos meses, leyendo un libro de
Osho, mi maestro y autor favorito, me impacto
una de sus frases: “la mente es, simplemen-
te, la ausencia de tu presencia”. La tuve que
leer varias veces... “la mente es, simplemente,
la ausencia de tu presencia” ... ;Qué me esta
diciendo? Guando estoy dominado por el fluir
interminable de mi mente inconsciente, cuan-
do estoy invadido por el constante parloteo in-
terior... yo no estoy... estd mi mente, pero yo no
estoy... para “estar”, necesito tomar distancia
de este parloteo obsesivo, necesito separarme
de esa mente. Y 4cOmo se consigue eso? Se-
gan mi experiencia, slo es posible tomando
conciencia de mi presente, dandome cuenta y
prestando atencion al “aqui y ahora”. Y para
ello, cuento con un faro que me orienta y no
falla: mi cuerpo.

En un Taller con el doctor Jorge Carvajal,
uno de los maestros mas ldcidos que he escu-
chado jamas, nos trasmitio una imagen pre-
ciosa: “El cuerpo es el templo en el que anida
el alma... y el corazon es el altar mayor de este
templo”.
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Sin contacto con el cuerpo, no hay acceso
al alma, al ser, a nuestro centro mas profundo.
Y para llegar a ese centro tenemos tres balizas
que nos van marcando el camino y nos van
aproximando sucesivamente:

e |a conciencia de |a respiracion,
e |a conciencia del cuerpo,
® |a conciencia de los sentidos.

Cuando preparaba esta charla, llegd a mis
manos esta bonita metafora, de autor descono-
cido, titulada “Una piedra en el camino”:

El distraido tropezd con la piedra;
El violento la utilizé como proyectil;
El emprendedor, construyd con ella;

El' campesino, cansado, la utilizo de
asiento;

Para los nifios, fue un juguete,
Drummond la poetizo;
David, mato a Goliat;

Y Miguel Angel le sacé la mds bella
escultura...

En todos estos casos, la diferencia no
estuvo en la piedra sino en el hombre!!

No existe ‘piedra” en tu camino que
no puedas aprovechar para tu propio
crecimiento.
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La pareja es, sin duda, una de las piedras
mds aprovechables.

Me gustaria, con lo que hablemos esta tar-
de, aportaros algunas herramientas para que,
trabajando la piedra que es la pareja (o las su-
cesivas parejas), poddis tratar de dar forma a
la mejor de las esculturas: vosotros mismos,
vuestra auténtica “alma’, vuestro “ser esen-
cial’, vuestra especial, tnica e irrepetible se-
milla humana con todo su potencial completo.

Ya sé que es muy ambicioso, incluso tal vez
pretencioso, pero tras mas de 50 afios transi-
tando el rio de la vida y casi 30 afios trabajan-
do en este apasionante mundo que es el oficio
de terapeuta, lo que méas me interesa es encon-
trar, para mi y para mis clientes/pacientes, 10s
atajos que llevan a la plenitud de ser uno
mismao. Y para ser uno mismo, hay que mirar
hacia nuestro interior y profundizar hasta co-
nectar con el alma. No en vano, desde hace
unos afios, denomino a mi forma de entender
y practicar la terapia “psicoterapia basada
en los atajos al alma”.

Permitidme compartir cuatro intuiciones y
unas metaforas:

1) Nacemos como seres individuales,
nicos, irrepetibles;

2) En nuestra semilla inicial de ser
humano esta contenido todo el
potencial de desarrollo completo
como esas personas absolutamente
especiales, Gnicas e irrepetibles que
somos cada uno de nosotros.

3) Venimos a este maravilloso planeta
a ser lo que somos, a ser nosotros
mismos. ‘Una rosa es una rosa”, dice
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la cancion de Mecano. Un clavel es un
clavel, un pino es un pino, un naranjo es
un naranjo... hay flores maravillosas que
viven un dia y olivos milenarios... sacaso
s mejor una rosa que un clavel? ;0 un
pino que un naranjo? Cada flor, cada arbol
es Unico e irrepetible y tiene su sentido, su
belleza, su lugar y su tiempo. Simplemente
tiene que “ser lo que es en todo Su
potencial”. Lo malo seria que el pino
quisiera ser naranjo, o el clavel quisiera
Ser rosa, o el olivo milenario quisiera vivir
un dia... Eso es lo que nos pasa a nosotros
0, mejor dicho, a nuestra mente: queremos
ser eso y lo otro ... odiamos ser lo de més
alla ... pero en realidad, aqui y ahora, “/o
que es es”y “somos lo que Somos”.

4) Nuestro principal cometido en este
mundo es conocer la esencia de
nuestra naturaleza (;Un clavel? ;Un
rosal? ¢Un olivo?) y, una vez conocida y
aceptada plenamente, darle el aire y la luz
que necesita, 1a tierra adecuada, el agua
necesaria para permitirle desarrollarse en
todo su potencial.

Como veremos mas adelante, la tendencia
natural que, como seres humanos, tenemos a
relacionarnos, a vincularnos (empezando por
nuestra madre y continuando por nuestros
cuidadores, nuestras parejas, nuestros ami-
gos, nuestros hijos, etc.) es lo que nos va a
permitir ir probando y descubriendo diferentes
identidades y, en el mejor de os casos, aproxi-
marnos progresivamente a la que en realidad
somos. A lo largo del camino, seguramente
pretenderdn que seamos algo que no somos,
0 Nos veremos obligados por prejuicios, o por
presiones familiares o sociales a coger un ca-
mino que no acabamos de sentir ni de ver.

No sé si 0s estoy asustando un poco o yen-
do un poco demasiado lejos. Uno de los dile-
mas con los que tuve que bregar al preparar
este Taller, fue plantearme la decision acerca
de si iba a ser politicamente correcto (en este
caso, por el contexto universitario, tendrfa que
decir “académicamente correcto”) o si optaba
por ser mas directo, mas natural, mas sincero
y auténtico. Finalmente opté por la segunda
posicion —qué le voy a hacer, me salid del
alma-, aunque asumo perfectamente que por
momentos, y para algunos de vosotros, mi
vision desprenda un exceso de espiritualidad
(que pueda despertar ciertas reservas o resis-
tencias.

Seguramente, desde una perspectiva menos
hippie o espiritual, mas académica y ortodoxa
que la mia, habréis oido hablar de “mindful-
ness’ (traducido al castellano como concien-
cia 0 atencion plena). Estos dias he estado
leyendo bastante acerca de ella y he visto que
—aunque, como digo, desde una perspectiva
mucho mds academicista y cientifista- tiene
mucho que ver con la mia. De hecho, el padre
de lamindfulness, Kabat Zinn, lleg6 a su mé-
todo —por cierto, denominado Reduccion del
Estrés Basada en la Atencion Plena (MBSR:
Mindfulness-Based Stress Reduction)- por la
misma via que yo he llegado a redescubrir y
reivindicar el “alma”; a través de la practica del
Yoga y de la Meditacion.

Kabat Zinn reconoce que sus bases son
en muy buena parte budistas. De hecho ha
sido presidente del Mind and Life Institute,
una asociacion de estudios de neurociencias
y budismo que organiza didlogos periodicos
entre el Dalai Lama y cientificos de Occiden-
te. Su objetivo es promover un entendimiento
mads profundo de diferentes formas de cono-
cer y sondear la naturaleza de la mente, 1as
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emociones, y la realidad. A pesar de esto y
de que su método central -la mindfulness- no
se distingue casi nada de las técnicas de me-
ditacion ancestrales -recordar que el principe
Sidharta Gautama, mds conocido como E/
Buda (que literalmente significa “e/ despier-
f0") vivio hace mas de 2500 afios-, Kabat Zinn
siempre ha hecho mucho hincapié en desligar
sus métodos de toda connotacion religiosa o
espiritual.

En Espafia, tal vez uno de los que mas han
investigado y trabajado a partir de la mindfull-
ness sea el doctor Vicente Simén, Profesor
de Psicologia Fisiologica en la Universidad de
Valencia. Ha escrito interesantes aportaciones
de las que cito dos. Un articulo titulado " Min-
afulness y Neurobiologia® (2007- Revista de
Psicoterapia, XVII); y un libro publicado en
2011, junto a Christopher Germer (miem-
bro fundador del Institute for Meditation and
Psychotherapy -Instituto para la Meditacion y
la Psicoterapia-, instructor clinico en Psico-
logia en la Escuela de Medicina de Harvard:
“Aprender a practicar minafulness” (Sello Edi-
torial, Barna).

A mi, la verdad, no me ha preocupado de-
masiado desligar mi trabajo clinico y psico-
terapéutico de la espiritualidad. La ortodoxia
nunca ha sido una de mis prioridades y, por lo
demds, pienso simplemente que es una cues-
tion o bien de mercado formativo, o bien de
prejuicio cientifista (mas que cientifico).

Ademas, creo y siento sinceramente que en
pleno cambio de era de 2012, con el “sistema”
haciendo agua por todas partes, con el acceso
impresionante a la informacion que suponen
las nuevas tecnologias, con la facilidad de
comunicacion e interconexion que suponen
las redes sociales, con los importantes avan-
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ces tanto de las neurociencias y de la biologia
molecular y genética como de Ia fisica de las
particulas con el reciente descubrimiento del
Boson de Higgs, se hace muy dificil situarse
en posesion de verdades absolutas.

Desde mi punto de vista, y s una viven-
cia y una experiencia personal —y también
clinica- de estos dltimos diez afios, la espiri-
tualidad enriquece y amplia enormemente la
vida y la forma de vivirla. Aunque me dicen
eso mismo hace 20 afios y ni yo mismo me
lo hubiera creido, hoy en dia me cuento entre
los psicologos terapeutas —cada vez mas nu-
Merosos- que reivindican la recuperacion del
“‘alma” y de la mirada espiritual en Ia terapia.
Seguramente sabéis que, curiosamente, hay
muchos estudios que constatan como el pro-
nostico de recuperacion de muchas dolencias
(entre ellas el estrés post-traumdtico) mejora
considerablemente en aquellos pacientes con
convicciones espirituales o religiosas.

Decia Jung que “encontrar la espiritualioad
a los 18 0 20 afios puede resultar peligroso
porque puedes perderte... pero no encontraria
mas alld de los 40 es estar directamente per-
dido”.

Aun asi, que no cunda el panico entre los
incrédulos, porque también es verdad que el
tipo de técnicas que voy a compartir con vo-
sotros (le llaméis atajo al alma, mindfulness,
atencion plena o meditacion) son perfectamen-
te aptas y Utiles para escépticos y materialistas
militantes. Y eso lo compruebo diariamente
en mi consulta de psicoterapia donde atiendo
a personas de toda condicion y muchas sin
ningun tipo de veleidad espiritual, religiosa o
esotérica.
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De hecho, Buda mismo fue bastante escép-
tico y materialista y el primero en recomendar:
“no te creas nada que no hayas experimentado,
incluyendo lo que yo te cuento”. En su técnica
original de meditacion, la Meditacion Vipassa-
na, no hay la mas minima consigna espiritual o
religiosay si, en cambio, una pura y continua-
da observacion de lo fisico méas inmediato: pri-
mero de la respiracion (“anapana’) y luego de
las sensaciones corporales (“vipassanad’). No
puedo dejar de sentir cierto pudor e interpre-
tar como una cierta “deslealtad a los origenes”
cuando escucho o leo a algunos psicdlogos
de la mindfullness (“la ultima generacion en
psicoterapia’), hablando de la técnica “bo-
dyscan”, cuando simplemente es pura técnica
“vipassana”, es decir un barrido consciente de
todo el cuerpo, parte a parte.

Para terminar esta primera aproximacion,
permitidme, aunque s6lo sea para satisfacer
la curiosidad que pueda haber despertado en
algunos de vosotros, una metdfora o analogia
para avanzaros en parte lo que quiero decir
cuando hablo de “alma”.

Imaginemos que nuestro cuerpo es el ve-
hiculo con el que viajamos por este increible
y maravilloso planeta llamado tierra; imagi-
Nemos que nuestra mente (nuestro cerebro,
nuestro sistema nervioso) es e/ computador
central, el cuadro de mandos de dicho vehi-
culo... continuando con esta analogia imagi-
nada, nos preguntaremos ¢;quién conduce este
vehiculo que es el cuerpo? ;Quien dirige este
cuadro de mandos que es la mente? A mi me
gusta llamarle “almd’, pero en un lenguaje
mas ortodoxamente cientifico” le podemos
llamar “conciencia”, o también se la conoce
como observador, testigo, self, ser esencial,
no-mind... Mas tarde entraremos en ello de
una forma préctica.

4. APEGO INFANTIL Y PAREJA: EL
ESTRES DE LA PAREJA COMO IM-
PULSO A LA INDIVIDUALIDAD INTE-
GRANDO POLARIDADES

“Las relaciones mismas no son la causa ael
dolor y de la infelicidad, sino que sacan a la
superficie el dolor y la infelicidad que ya estan
enti..” (Eckart Tolle).

Este fragmento de un texto de Eckart Tolle
nos permite entrar en el tema de la pareja. Dice
Tolle que no son las relaciones (en nuestro
caso hablariamos de las relaciones o vinculos
de pareja) la causa del dolor y de la infelici-
dad, sino que estas relaciones hacen emerger
un dolor anterior que ya esta en ti. Pero jde
donde proviene este dolor e infelicidad? La
respuesta a esta cuestion nos lleva a profun-
dizar un poco en nuestra infancia, en la época
en que establecemos las primeras relaciones
afectivas, a partir de las cuales construiremos
nuestras posteriores relaciones de pareja.

La relacion de pareja es, desde el punto
de vista etoldgico, la unidad relacional basica
para la supervivencia genética y reproductiva
de la especie. Pero la complejidad de la pareja
humana va mucho mds alld de sus motivacio-
nes reproductivas.

La relacion de pareja obedece y da continui-
dad al més extraordinario mecanismo de su-
pervivencia con el que la naturaleza ha dotado
al ser humano (y a otros mamiferos también)
para sobrevivir, crecer y evolucionar hasta de-
sarrollar todo su potencial de autorrealizacion:
EL AMOR. La pareja es una consecuencia del
impulso y la necesidad de “apego” o de “vin-
culo” afectivo (la necesidad de dar y recibir
amor, la necesidad de dar y recibir ternura,
proximidad, calor, apoyo).
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Crecemos a través de los vinculos afectivos.
Nos reconocemos a nosotros mismos sobre
todo a través de la mirada del otro. Crecemos
con el amor y con el desamor del otro. Es una
constante en el rio de la vida.

‘Hay dos tragedias en la vida -decia Geor-
ges Bernard Shaw-: una es perder el objeto de
tu amor; la otra es conseguirlo”. Y yo anadiria
el anverso de esta afirmacion diciendo: “Hay
aos oportuniaades en la vida: una es conse-
qguir el objeto de tu amor; la otra perderlo”.

Nuestros maestros en el camino de creci-
miento, 10s espejos fundamentales en los que
vemos reflejada nuestra identidad y vamos
dando forma a nuestra personalidad son: en
primer lugar nuestros padres; en segundo lu-
gar, nuestras parejas; en tercer lugar, nuestros
hijos y, por Ultimo, nuestros nietos.

Todos ellos constituyen vinculos de su-
pervivencia en el sentido de que nos aportan
la emocionalidad y el amor que estimula la
bioguimica interna para seguir creciendo. Es
verdad que, en muchas historias de vida, habra
otros vinculos (un pariente, un educador, un
amigo, un terapeuta, incluso una mascota) que
formard parte de esos vinculos fundamentales.
Hablariamos, en estos casos, de “Objetos o
Referentes de Reisiliencia’. Ellos son los que
permiten a muchos “patitos feos” convertirse a
la postre en preciosos “cisnes’.

Durante nuestra infancia, motivados por la
necesidad de recibir este combustible afecti-
vo que es el amor, buscando esa proximidad
relajante y simbidtica que tuvimos una vez en
el vientre materno, aprendemos a adaptarnos a
nuestro objeto amoroso, aprendemos a mol-
dearnos, a transformarnos para no perder esa
seguridad que da el amor.
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“All we need is love”, decia aquella cancion
de los Beatles. Nuestro cuerpo necesita ese
“love” y nuestra mente también (Sabemos de
los efectos devastadores que pueden llegar a
provocar unas relaciones familiares caracte-
rizadas por una grave deprivacion emocional:
nifios con importantes retrasos madurativos,
con dafio cerebral a veces irrecuperable).

Pero paralelamente a la necesidad de vin-
cularnos, nuestro potencial natural, el impulso
gvolutivo que mueve nuestra semilla humana
nos empuja a diferenciarnos, a individuali-
zarnos. Para evolucionar, para desarrollarnos,
necesitamos separarnos, distanciarnos, dife-
renciarnos, explorar, conocer, caminar, correr,
volar... en definitiva, individualizarnos, expan-
dirnos y liberarnos para ser nosotros mismos.

*No importa que te amen o te critiquen, te
respeten, te honren o te difamen, que te coro-
nen o te crucifiquen... porque la mayor bendi-
cion que hay en la existencia es ser tu mismo”
(Osho).

Curiosamente, y seglin nos ensefia la Psi-
cologia del Apego, parece ser que cuanto mas
amor recibimos, mas capaces somos de indi-
vidualizarnos. Juliana Pratta, nuestra maes-
tra sistémica de la Escuela de Mildn, utilizaba
la metafora del depdsito de gasolina para ex-
plicarlo. Cuanto mds lleno tienes el depdsito
de amor, mas lejos podrds ir, mds km podras
hacer sin necesidad de repostar. Si nunca te
han llenado el depdsito, estas siempre preocu-
pado por acabar la gasolina y pendiente de que
alguien te lo llene.

Asi que nuestro proceso de crecimiento
como seres humanos se debate en una constan-
te dialéctica entre estas dos polaridades:
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e |anecesidady el impulso de vinculacion/
fusion/union/dependencia ... y

e |a necesidad y el impulso de
individuacion/separacion/independencia.

Pero no s6lo vamos a afrontar estas pola-
ridades, sino muchas mds. Parece ser que el
proceso de maduracion, 1a busqueda del equili-
brio, va a ir paralelo al proceso de integracion y
complementacion entre polaridades u opuestos.

Estoy de acuerdo con Osho cuando dice
que el equilibrio personal no es una estacion
de llegada, sino una estacion de paso entre
polaridades.

Es lo que el Taaismo define como la in-
tegracion del Yiny el Yang. Yiny Yang son
dos conceptos que exponen la dualidad de
todo lo existente en el universo. Describen las
dos fuerzas fundamentales opuestas y com-
plementarias, que se encuentran en todas 1as
cosas. El Yin es el principio femenino, 1a tie-
rra, la oscuridad, la pasividad y la absorcion.
El Yang es el principio masculino, el cielo, la
luz, la actividad y la penetracion.

Segun esta idea, cada ser, cada objeto
o0 cada pensamiento poseen un comple-
mento del que depende para su existen-
cia y que a su vez existe dentro de él
mismo. De esto se deduce que nada existe
en estado puro ni tampoco en absoluta

quietud, sino en una continua transfor-
macidn. Ademas, cualquier idea puede ser
vista como su contraria si se la mira desde otro
punto de vista. En este sentido, la categoriza-
cion solo lo seria por conveniencia. Estas dos
fuerzas, Yiny Yang, serian la fase siguiente
después del Tao, principio generador de todas
las cosas, del cual surgen.

Desde esta perspectiva, podemos decir que
en el fondo, y como seres humanos, no Somos
tan diferentes. En potencia, todos somos todo.
Bajo determinadas circunstancias, todos pode-
mos tener actitudes y/o comportamientos muy
contradictorios. Durante afios nuestra mente
ha ido construyendo (luego veremos como) un
Ego, un Personaje con el que nos identifica-
mos y al que le asignamos ciertas caracteristi-
cas 0 atributos (por ejemplo, yo soy confiado,
Yo soy tolerante, yo soy independiente, yo soy
carifioso,...). Desde la mente, este personaje
niega, disocia y oculta en el inconsciente la
polaridad complementaria que no le gusta,
que no puede aceptar (yo no soy celoso, yo no
soy dominante, yo no soy dependiente, yo no
soy agresivo...). Es la polaridad no aceptada,
lo que conocemos como “/a sombra’ del Ego.
Durante afios disociamos nuestra sombra,
aquella parte de nosotros que no podemos
aceptar/integrar y, por el conocido mecanismo
de proyeccion, la expulsamos, la atribuimos al
otro y la juzgamos o criticamos.

Pero es cuestion de tiempo! Tarde o tempra-
no la vida nos presentard la oportunidad —bajo
la forma de una crisis, una situacion de es-
trés, una pérdida o duelo, una enfermedad- de
darnos de bruces con esa parte nuestra hasta
entonces oculta bajo la sombra de la profunda
inconsciencia. Dice un texto taoista: Recuer-
aa que todo lo que te molesta de 1os otros es
una proyeccion de todo lo que todavia no has
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resuelto ae ti mismo... Deja que cada quien
resuelva sus propios problemas y concentra
fu energia en tu propia vida ... Octpate de ti
mismo. (“La sabiduria del Tao silencioso”).
Podemos ver un claro ejemplo de ello en dos
excelentes peliculas americanas. En “American
Beauty’, de Sam Mendes (1999), uno de sus
personajes transita sucesiva y dramaticamente
la polaridad de Homadfobo a Homosexual. En
la otra pelicula, “American History X* (1998),
de Tony Kaye, su protagonista, tras una dura
experiencia de carcel, cambia de Agresor Neo-
nazi a Victima y convencido Antirracista.

En las parejas este juego de proyecciones
es habitual. Seguro que todos podemos hablar
de nuestras propias experiencias. En la consul-
ta, es frecuente el caso en que un miembro de
la pareja tiene un comportamiento celotipico
desbordado y atribuye a su partenaire compor-
tamientos de engafio o deslealtad. En el fondo,
lo que esté haciendo es proyectar en el otro sus
propias fantasias o deseos reprimidos.

La experiencia de pareja, entre otras rela-
ciones, nos va a dar la oportunidad de ir expe-
rimentando, aceptando e integrando estas po-
laridades. En este sentido, la pareja constituye
el marco relacional privilegiado para crecer
como persona individual. Aprendo con el otro,
maduro con él; somos maestros el uno del otro
y vamos intercambiando nuestros opuestos.
Dicen que los miembros de una pareja, al final,
acabamos pareciéndonos. Con la pareja se va
estableciendo un progresivo juego de proyec-
ciones mutuas.

“Nunca amamos a nadie: amamos, solo, la
idea que tenemos de alguien. Lo que amamos
es un concepto nuestro, es decir a nosotros
mismos” (Fernando Pessoa).
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Pero ;de donde viene este Personaje, este
Ego polarizadd? ;Como se construyd esa
identidad, esa reactividad, esa sombra? Para
comprenderlo, debemos retomar nuestros
primeros vinculos, aquel didlogo tonico emo-
cional especifico y particular que tuvimos con
nuestros padres o cuidadores.

Con ellos, y gracias a ellos (y, en muchos
aspectos, a pesar de ellos) vamos aprendien-
do a sobrevivir: ... “si hago esto me quieren;
Si-hago aquello, ni caso, esto es peligroso;
aquello provoca aprobacion; esto otro enfa-
do; aquello ansieaad; eso otro tristeza, asi me
cogen, asi me dejan’” ... de esta forma vamos
construyendo nuestra identidad y nuestra vi-
sion del mundo a partir de Ia identidad y la
vision del mundo de nuestras figuras de ape-
go: de sus valores, de sus prioridades, de sus
miedos, de sus expectativas, de sus frustracio-
nes, de sus carencias, de sus anhelos, de sus
bloqueos, etc., etc..

Al principio se irdn produciendo meras
reacciones adaptativas, pero poco a poco, a
fuerza de experiencias y tentativas repetidas,
£sas reacciones se van a ir asentando para dar
forma a los primeros rasgos o caracteristicas
de nuestra personalidad. Asi es como va a ir
tomando forma también nuestro propio estilo
y tipo de Apego Afectivo (seguro, ansioso,
evitativo), que va a incidir en gran medida en
as elecciones de pareja que vayamos a hacer
en el futuro.

A nivel neuroldgico, el cerebro ird trazando
las correspondientes redes neuronales y cons-
truyendo todo el sistema de respuestas auto-
maticas acorde con las experiencias vividas en
€s0s primeros afos de vida. Es lo que yo llamo
el software educativo de |a mente. Junto al
software, estaria el hardware de 1a mente, el
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disco duro genético, con sus caracteristicas y
tendencias especificas, con sus capacidades y
sus limitaciones. Evidentemente no es o mis-
mo tener un hardware autista, o sindrome de
Down, 0 con escasa produccion de serotonina,
que un hardware superdotado a todos los nive-
les. Por supuesto, ni mejor ni peor, pero, como
dice Alejandro Sanz, en una de sus grandes
composiciones, ‘jno es lo mismo!”.

Software y Hardware van ir dando forma a
nuestro cardcter y delimitando, en gran parte,
nuestro abanico potencial de reacciones ante
los avatares de la vida (entre muchos otros,
marcaran nuestras elecciones y relaciones de
pareja). Y digo “reacciones” y no “respuestas”
porque mayormente nuestra mente funciona
reactivamente con el Piloto Automatico In-
consciente, a modo de reflejos condicionados
por las diferentes experiencias del pasado; la
‘respuesta”’, en cambio, estaria centrada en el
presente y supone un ejercicio de conscien-
cia, de “darme cuenta aqui' y ahora’.

La novela de Robert Fisher, titulada “£/
caballero de la armadura oxidada’, todo un cla-
sico, ha ayudado a mucha gente a tomar con-
ciencia de hasta qué punto somos esclavos de
gsas armaduras identitarias que construimos
en algin momento de nuestro pasado y que
ahora, en el puro presente, resultan completa-
mente indtiles, ya estan oxidadas y constrifien
nuestro impulso evolutivo de crecimiento.

El correlato relacional o vincular de esta
base neuronal es, como decia, un estilo de-
terminado de Apego Afectivo. Pero el Apego
no solo es el resultado de la dindmica de sa-
tisfaccion y placer que genera ese intercambio
entre el amor que recibimos y el amor que da-
mos; también entra en juego su polaridad de
frustracion y dolor o displacer, producto de la

dindmica entre lo que no recibimos y 1o que no
damos. Es decir que no s6lo en el encuentro y
en el amor crecemos; también en desencuen-
tro, en el desamor.

De esa polaridad entre el amor y el desamor,
entre el encuentro y el desencuentro, entre 1a
satisfaccion y la frustracion, entre el placer y
el displacer nace parte del estrés en la pareja.
En las distintas fases del ciclo vital de la pareja
cada miembro pone en juego su “armadura”
y aporta de manera especifica su especifica
historia vincular, su forma de apegarse y rela-
cionarse y la va a poner en juego tanto en los
momentos de encuentro como en los momen-
tos de desencuentro.

En las fases de encuentro, de aco-
plamiento la relacion de pareja nos permite
disfrutar de la repeticion de aquel vinculo que
tuvimos y que ahora buscamos inconsciente-
mente; o disfrutar de aquel que no tuvimos y
anhelamos en el pasado. En la proximidad del
encuentro, a relacion de pareja nos comple-
menta, nos Ilena, nos completa, nos da seguri-
dad, confianza, autoestima.

Si utilizamos la metdfora de la semilla y del
arbol en crecimiento, en esas fases de encuen-
tro veriamos como el tronco del arbol se en-
sancha y se asienta y consolida, enraizandose
mas fuertemente.

En las fases de desencuentro y de cri-
sis, aparece el estrés, sufrimos, tenemos sen-
timientos de frustracion, de miedo, de rabia, de
tristeza ... pero, a su vez, la vivencia del estrés
nos da la oportunidad de tomar conciencia de
que este tipo o este estilo de vinculo (tal vez
de dependencia, tal vez de inseguridad, tal vez
de evitacion, tal vez de agresion y muy proba-
blemente isomorfo —u opuesto- al que tuvimos
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en nuestra infancia), ya no sirve ... ha cadu-
cado, impide nuestra supervivencia y nuestro
crecimiento ... desde ahi, el desencuentro, la
pérdida, el estrés de la crisis se transforma —
paraddjicamente- en oportunidad.

Aqui'y ahora, la vida nos presenta una nue-
va oportunidad y el estrés constituye el len-
guaje natural del cuerpo para despertarnos y
abrimos a nuevas posibilidades.

En la metdfora del arbol, estas fases de cri-
Sis serian momentos en que el tronco se rom-
pe y da lugar a nuevas ramas, nuevas hojas,
nuevos frutos...

Como decia Jorge Carvajal, el cuerpo es el
templo donde anida el alma. Y el estrés es el
grito de esa alma reclamando que algo cambie
(“menos de lo mismo y /o algo diferente”).

Nuestra alma, a través del cuerpo, nos man-
da mensajes en forma de estrés agudo (ba-
sicamente nerviosismo, ansiedad, sintomas
psicosomaticos); si no la escuchamos, sino le
hacemos caso, el estrés agudo se transforma
en estrés cranico. En este caso, las sefia-
les pueden llegar a ser mucho més potentes y
tomar la forma de enfermedades: enfermedad
coronaria, hipertension arterial, colon irritable,
llcera gastrica o duodenal, psoriasis, cefaleas,
depresion, trastornos de ansiedad y ataques
de panico, trastornos del suefio, comporta-
mientos adictivos y, en ultimo extremo, hasta
cancer.

En cualquier caso, si entre la pareja toda-
via existe una relacion de amor que merece la
pena, por la que se estd dispuesto a luchar, la
crisis empujara y estimulard la puesta en mar-
cha de nuevas respuestas, nuevos pensamien-
tos, nuevas sentimientos ... y esto supondrd un
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nuevo paso evolutivo en el ciclo vital de esta
pareja o familia. Si el amor se ha extinguido,
serd la siguiente relacion de pareja la que pon-
ga a prueba si el aprendizaje se hizo o no.

Como dije al principio, los aprendizajes
suponen asumir 100% la responsabilidad y
nunca echar las culpas al otro... de no ser as,
se suspende el examen y la signatura queda
pendiente para proximas convocatorias.

A veces no sera el amor entre la pareja o
que impulse a continuar, sino el vinculo afecti-
vo con 10s hijos (cuando son mas pequefios),
0 alguna dificultad especial que ellos manifies-
tan (salir de la droga, terminar la carrera, etc.)
cuando son mayores. O tal vez, mas adelante,
el vinculo con los nietos. Otras veces seran
circunstancias mas materiales, conectadas con
la mera supervivencia lo que impida la separa-
cion, como la hipoteca, o la falta de trabajo, o
la ausencia —tipica en familias inmigrantes- de
una red de apoyo familiar (padres, hermanos)
y social (amigos).

Afos después va a suceder lo mismo con
los hijos. Especialmente con los problemas de
los hijos. Cuando un hijo 0 una hija se “atasca”
en un punto en el que el padre o la madre se
atascd a su edad (un miedo, una compulsion,
una adiccion, una impulsividad)... los padres
va a afrontar y trascender (o superar) algo que
por si mismos (o incluso por la pareja) no fue-
ron capaces de hacer. Ya en la tltima fase del
ciclo evolutivo, los nietos daran oportunidad
a su abuelos de seguir liberando software, re-
duciendo los restos de coraza o0 armadura au-
tomatica que todavia queden pendientes (por
gjemplo, cuantos abuelos hay superafectivos
con sus nietos que fueron frios y distantes, in-
capaces de expresar su carifio o su ternuraa su
mujer 0 a sus hijos).
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Veamos unos ejemplos.
5. DOS EJEMPLOS CLINICOS

CASO 1: Joven pareja. La polaridad
se afronta y se calma con el embarazo.

Acude a consulta una pareja de 28 ella y de
29 6l.

Ella tiene que moderar su necesidad com-
pulsiva de controlar, fiscalizar y criticar; él
tiene que trabajar sus tendencias escapistas y
adictivas (no s6lo drogas, sino mdsica, orde-
nador, inglés, etc.). Estan en un circulo vicioso
problematico. Mas invade y controla ella, mas
se escapa y consume él (especialmente los sé-
bados por la noche). Més se escapa él, més le
persigue ella.

Tienen momentos de encuentro placido y
tranquilo, pero la mayor parte del tiempo estan
discutiendo y enfrentados. Se han planteado
separarse, especialmente él, pero un embarazo
(ahora de 6 meses) les da la motivacion nece-
saria para afrontar mas seriamente su proble-
ma de relacion.

Tres ideas les resultan Utiles:

- El problema es el problema, no ellos! Es
la pauta que les engancha. Ellos son dos
personas encantadoras que “hacen lo que
pueden con lo que tienen”.

- El'margen que tiene cada uno es el mangjo
de su propia persona. No funciona la
postura de “hacer si el otro hace”. Cada uno
debe asumir el 100% de responsabilidad
de cambiar la situacion (haga lo que haga
el otro).

- Esoes beneficioso no s6lo para cada uno,
sino para su nueva funcion de padres.
Ella puede tener mas control emocional
y aprender a relajarse; él puede aprender
a afrontar las responsabilidades y los
conflictos sin escapar ni refugiarse
en adicciones. Eso les serd (til
personalmente tanto si siguen juntos
como si siguen separados. Y también les
prepara para su nueva etapa de padres en
donde estas adquisiciones (basicamente
inteligencia emocional) les serdn muy
utiles.

- Y si piensan seguir asi, mi recomendacion
es una separacion ya! Una separacion
temporal (para romper el circulo de
culpabilizacion), puede ser una opcion
perfectamente funcional.

Tienen una muy buena actitud y estan en
ello. Como pareja, es muy probable que su-
peren esta fase de crisis y que el nacimiento
del hijo acabe de consolidar esos cambios y
tengan una etapa de mas estabilidad. ... hasta
la siguiente crisis...

CASO 2: Alicia. Del software familiar
al aprendizaje con sus parejas y al en-
cuentro consigo misma.

Alicia es una chica que ronda los 40, muy
guapa e inteligente. Universitaria y funciona-
ria. La conozco haré unos 10 afios. He tenido
periodos de algunas sesiones en diferentes
circunstancias y podriamos decir que me con-
sidera su “terapeuta de cabecera”. La verdad
es que ha sido y es un placer acompafiar su
Precioso proceso de crecimiento.
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La primera consulta tenia que ver con un
conflicto de relacion importante entre ella,
su hermana (unos afios menor) y su madre a
raiz de una situacion de celos y disputa por la
utilizacion de unas propiedades de la familia.
La verdad es que la madre —viuda y casada
en segundas nupcias- es una mujer que en
demasiadas ocasiones ha manejado el dinero
para mantener a sus hijas bajo sus alas. La
relacion con ellas iba fluctuando entre una
dependencia acusada (le piden opinion para
todo, viven con ella 0 muy cerca, usan su
piso, le piden dinero o ella se lo da, etc.) y
grandes peleas cuando las hijas interpretan
que la madre ha hecho diferencias. Estas pe-
leas pueden llegar a las manos, con insultos
y rotura de enseres. Se odian durante una
pequefia temporada y luego —al no poder es-
tar separadas- vuelve a empezar el ciclo. Al
parecer este tipo de relacion ya fue bastante
habitual entre los padres y entre la madre y la
abuela materna.

La verdad es que Alicia se presento a las
primeras consultas como un “£go con patas’:
una chica prepotente, dominante, malcriada,
exigente, agresiva respecto a su familia; pero
detrds de esa méscara se escondia, muy en el
fondo, una chica sensible, dependiente, crea-
tiva, responsable, trabajadora, inteligente, cui-
dadosa.

Tuvimos algunas sesiones (juntas y por
separado) y la situacion se relajo. Después de
eso Alicia empez0 a Yoga, contactd con una fi-
sioterapeuta alternativa por unos problemas de
columna, empezo expresion corporal. Su her-
mana se caso y tuvo un hijo y fueron capeando
los temporales relacionales.

Uno o dos afios después, Alicia me hizo
una nueva consulta. En este caso, se trataba
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de su pareja, un chico algo mas joven que
ella, al que habia conocido por internet. Vi-
via en Madrid y estaba acabando Ia carrera.
Se vefan los fines de semana y en vacacio-
nes. Habian llegado a una situacion que re-
producia fielmente la pauta relacional de “ni
contigo ni sin ti”: encuentro / dependencia /
aproximacion / pasion y desencuentro / odio
/ agresion / ruptura... y vuelta a empezar. Es-
tuvimos trabajando técnicas de autocontrol
basadas en la conciencia de presente y la me-
ditacion. Alicia entendio perfectamente que
su principal enemigo era su EGO, su mente
dominante, agresiva, deseosa y aversiva y
se lo tom6 muy en serio. Estaba encantada
de haber conectado con su “alma”, que evi-
dentemente valia mucho mas la pena que su
mente (sus automatismos). A pesar de todo,
no fue suficiente y, en una de las estruendo-
sas peleas con su pareja, se separaron defi-
nitivamente. Tras |a ruptura —muy traumatica
y conflictiva-, pas6 un duelo dificil, con un
estado depresivo profundo, pero poco a poco
fue saliendo.

Nunca se habia sentido tan bien. Tuvo al-
gunas relaciones esporadicas, hasta que co-
nocio a otro chico por internet. El chico habia
roto con su anterior pareja y estaba todavia en
proceso de duelo, bastante deprimido, pero se
entendieron bien: tenian sensibilidades pare-
cidas y su sexualidad era satisfactoria y pasio-
nal; les gustaba el arte, la literatura, viajar, la
naturaleza y los dos eran familiares... él vivia
en la Peninsula y empezaron a compartir fines
de semana hasta que él entr6 en un episodio
depresivo profundo que, por lo visto, habia
sido habitual durante afios. De hecho, estaba
en tratamiento psiquidtrico por su bipolaridad.
El queria dejar la relacion, pero Alicia se ena-
mord de él, le apoy0 y luché hasta que consi-
guid que el chico viniera a Mallorca, para vivir
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con ella. Le Ilevd al mejor psiquiatra de Palma
y a todos sus cuidadores, incluido yo una o
dos sesiones, y el chico se recupero.

La relacion fue desarrollandose con altos y
bajos, coincidiendo momentos muy conflicti-
VoS con subidas de animo del chico, en que
él se volvia muy dominante, agresivo y exi-
gente. En estas crisis, volvieron a llamarme
y tuvimos algunas sesiones esporadicas que
servian para calmar la situacion y reconducir
a relacion.

Lo interesante del caso es que Alicia, en
los momentos de “subidon” de su chico, se
habia encontrado con su espejo emocional:
dominante, manipulador, agresivo, amena-
zante, dependiente... Se habian cambiado los
papeles.

Este proceso obligo a Alicia a conectar con
su polaridad animica mas sensible, mas cons-
ciente, mds tolerante, cuidadora, independien-
te, responsable ... el resultado de ello es que,
finalmente, pudieron hacer una separacion
civilizada, durante la cual Alicia se reencon-
tr6 con todo lo aprendido durante estos afos,
CONSigo misma, con su independencia, con su
confianza ... Y esto tuvo un efecto no solo en
su relacion de pareja, sino en la relacion con
su familia, especialmente con su madre, con
la que ha podido construir un vinculo mucho
mds sano, independiente y adulto.

Alicia ha entrado en otro estadio de madu-
racion, ahora se tiene mucho mas a si misma.
Su alma vibra diferente y mas serena; casi con
toda seguridad, la proxima pareja con la que
se conecte estara en esta misma longitud de
onda.

6. ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIEN-
TO DEL ESTRES EN LA PAREJA:
ATAJOS AL ALMA, MINDFULNESS,
MEDITACION.

Retomo ahora el 5° punto de las ideas cen-
trales que expuse al principio.

Como os decia, una pareja afronta y resuel-
Ve Sus problemas (su estrés, su crisis), cuando
los individuos que la componen afrontan y re-
suelven sus problemas.

Y, tal como yo lo veo hoy dia, un individuo
afronta y resuelve sus problemas:

e cuando se conoce,
e cuando se acepta,
e cuando se tiene a Si mismo,

e cuando  asume  completamente  la
responsabilidad de su vida sin culpar a nadie.

Eso no es moco de pavo, jverdad? Es muy
ambicioso. En realidad, y pensandolo bien,
conseguir algo asi va mds alla de “afrontar y
resolver los problemas”, ;no? Creo que va en
la linea de Maslow y se aproxima bastante a la
autorrealizacion, a la felicidad. Pero —me pre-
gunto- ¢hay un mejor y mas elevado objetivo
en esta vida que la basqueda de la felicidad a
través de la autorrealizacion? Yo creo que no.

Y para alcanzar este objetivo necesitamos,
basicamente, RECUPERAR EL CONTACTO
CON EL ALMA.

Creo que ha quedado mds que claro a lo
largo de mi charla que, al menos en mi opi-
nion, ha llegado el momento que la psicologia
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vuelva a sus origenes. Creo que ya es hora de
(ue podamos recuperar la “psique’.

¢Sabiais que la palabra “psique”, en griego,
significa “alma”?.

¢ Sabiais que el simbolo de la psicologia, la
letra “®” es una analogia dibujada del tronco
y las dos alas de una mariposa?

¢Sabiais que se hace una analogia entre la
mente y el aleteo compulsivo y turbulento de
una mariposa?

¢;Sabiais que la analogfa para simbolizar
el alma —a la que, por cierto, solo tendremos
acceso con una mente en calma- es una mari-
posa en plena quietud y en reposo?

Pues bien, en mi vision actual, en cohe-
rencia con este re-descubrimiento del “alma”,
no observo las dificultades o los problemas
de mis clientes en base a la clasificacion del
DSM-V, sino que —aunque las multinaciona-
les farmacéuticas no puedan estar demasiado
satisfechas- me planteo la siguiente pregunta:

‘¢ Esta persona, este cliente, este paciente...
esta mas mental o esta mas animico? *

¢Qué significa que una persona estd mds
ANIMICA?

- (Que estd mucho més consciente (atenta,
despierta);

- mucho mas presente (aqui y ahora);

- mucho mas ecudnime (juicio mds
imparcial, animo mds constante; seria o
contrario a la reactividad ... “/o que es,
es’);
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- mucho mas compasiva (la compasion —en
el sentido budista- es mds intensa que
la empatia, supone el entendimiento del
estado emocional del otro, combinada con
el deseo de aliviar o reducir su sufrimiento)

- mucho menos dual, mas integrada en sus
polaridades, mas unida al todo Tao)

- mucho méas responsable de todo lo que le
ocurre

¢Qué significa que una persona estd mas
MENTAL?

- Que estd mucho mas inconsciente
(dispersa, perdida);
- mucho menos presente (moviéndose

constantemente entre el pasado y el futuro);

- mucho més automdtica y reactiva (oscila
constantemente entre el deseo/apego y la
aversion/rechazo );

- mucho mas dividida y polarizada (entre el
Egoy la Sombra);

- mucho menos responsable, mas victima y
“quejica”.

A nivel terapéutico, el objetivo serfa —tal
como lo veo en la actualidad- ayudar a la
persona a transitar desde una posicion més
mental e inconsciente hacia una posicion méds
animica, mas consciente. Se trataria de que el
alma —la consciencia- pase a ser el “amo” y
la mente pase ser su “criado” y no al revés,
como sucede tipicamente en el funcionamien-
to neurdtico habitual. La mente (el cerebro) es
una herramienta al servicio del alma. Como
sefiala el fisico cudntico Amit Goswami, en
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el prologo del libro de Joe Dispenza titulado
“Desarrolla tu cerebro”:

“Puesto que estds leyendo este libro, puede
que ya te hayas dado cuenta del cambio pa-
radigmatico que ha sufrido la ciencia. En las
vigjas teorias, la conciencia de uno mismo se
consideraba un epifendmeno del cerebro. Hoy
en dia, tu conciencia es la esencia ael ser y tu
cerebro el epifendmeno”.

Si retomamos la perspectiva de la Minful-
Nness, vemos que son caminos paralelos. En la
web de la Sociedad Mindfulness y Salud
puede leerse 1a siguiente enumeracion de be-
neficios al practicar mindfulnes:

e [£star plenamente en el presente, en el aqui
y ahora

e (Observar pensamientos y sensaciones
desagraaables tal cual son

e (onciencia de aquello que se estd evitando

e (Conexidn con uno mismo, con los demds y
con el mundo que nos rodea

e Mayor conciencia de los juicios
e Aumento de la conciencia de Si mismo

e Menor reaccion frente a experiencias
desagracables

e Menor identificacion con los pensamientos
(no soy lo que pienso)

e Reconocimiento del cambio constante
(pensamientos, emociones y sensaciones
que vienen y van)

o Mayor  equilibro, reactividad

emocional

menor

e Mayor calma y paz

e Mayor aceptacion y compasion ae Si
mismo

Evidentemente, hay muchas mas formas de
afrontar y resolver los problemas individuales
y de pareja. Muchas de ellas las he practicado,
cOmo paciente y como terapeuta, pero en mi
momento actual, esta es 1a que mas me inte-
resa y con la que observo mas y mas rapidas
transformaciones. Es la perspectiva de la con-
ciencia.

Un proceso terapéutico desde esta perspec-
tiva supondria, para el paciente/cliente —y de
forma esquematizada-, |0s siguientes pasos:

e (bservar, descifrar, hacer conscientes
y aceptar sus automatismos mentales y
conductuales (los “mds de lo mismo
una y otra vez'),

e Tomar  conciencia ~ que  dichos
automatismos surgieron para afrontar y
sobrevivir a impactantes vivencias de su
pasado infantil (a veces dolorosas; a veces
placenteras).

e Recuperar y expresar —desde su nifio
interior- la emocion asociada a las
vivencias (dolor, rabia, tristeza, vergiienza,
miedo, odio, rencor, etc.)

e Rendirse incondicionalmente y aceptar
compasivamente —sin juzgar, sin criticar,
sin escapar, sin defenderse- “lo que fue”;
Lo que fue, fue ... lo que pasé paso ... y no
se puede cambiar ...
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e Ya desde el presente, desde el “aqui y
ahora”, donde “lo que es, es” (un adulto,
con muchisimos recursos y experiencias,
con un futuro lleno de posibilidades,
suefios y esperanzas) perdonar a las
personas que le dafiaron y perdonarse a si
mismo.

e Despedirse del pasado, de aquel “nifio
interior dafiado”, y del “personaje”, de la
“‘armadura” o del “Ego” que construyo (al
que le agradece los servicios prestados) y
del que ha sido esclavo durante demasiado
tiempoy ...

e Finalmente, en paz y relajado, desde el
corazon, desde su “si mismo”, desde su
“ser esencial’, desde su “alma’, dar la
bienvenida y las gracias a la vida por este
presente y por todos 10s que vendran.

Como veis, en todos estos pasos hay una
constante: consciencia y presencia. Y en
mi experiencia, la herramienta llave para co-
nectar con la consciencia (con e/ ser, con e/
alma) es la meditacion. Hay muchisimas
formas de meditar (observando la respiracion,
observando un objeto, con visualizaciones,
con mantras, con danzas, con Cuencos, con
percusion, etc.), sin embargo el objetivo es el
mismo: despertar el ser que hay dentro de mi,
ser consciente, estar presente y atento. Y no
s0lo la meditacion sino que hay otros caminos
que facilitan la aproximacion al “ser”: el yoga,
el tai-chi, el chi-kun, a naturaleza, la danza, la
musica, el amor, 1a proximidad de la muerte,
algunos rituales chamanicos (el inipi, la cer-
monia del fuego), la respiracion holotropica,
0 los rituales con ciertas plantas sagradas
(achuma, ayahuasca, peyote) ... En mi caso,
utilizo un ejercicio practico concreto que de-
nomino “Atajo al alma’.
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7.PRACTICANDO EL ATAJOAL ALMA

Hace un tiempo, aunando la aportacion de
diferentes experiencias que habia ido tenien-
do (yoga, zen, vipassana, hipnosis, relajacion)
construi un ejercicio que yo llamo mi “Atajo al
Alma”y que es el que ensefio a mis clientes. Los
que querdis, podéis practicarlo a continuacion.

ATAJO AL ALMA: 10 PASOS DE LA
MENTE A LA NO-MENTE

“Tal vez hayas oido decir aquello de que
“lo importante no es lo que te pasa, sino c6mo
vives y te cuentas 10 que te pasa’. Ante una
misma situacion de crisis, de dificultad, de
pérdida, de dolor y de sufrimiento (inexorable
en la vida de todo ser humano) hay personas
que se quedan bloqueadas y anclaaas en su
sentimiento y posicion de victimas, de modo
que les atrapa y les acompafa durante afnos
el resentimiento, la tristeza, la rabia, la des-
esperanza, la desconfianza, el miedo ... Otras
personas, sin embargo, salen fortalecidas de
la Situacion, como Si por una especie de ma-
gica alquimia interior tuvieran la capacidad de
transformar el dolor en crecimiento, el miedo
en valentia, el resentimiento en compasion, el
odio en amor, la oscuridad en luz.

¢Sabes? Hay una bonita metdfora para ex-
plicar esto: “la oscuridad, en realidad, no exis-
te, no es nada!!! La oscuridad es, simplemente
la ausencia de luz!!! En consecuencia, no vale
la pena perder demasiado tiempo y energia
en hurgar en la oscuridad; mas bien merece
mucho la pena centrar el esfuerzo en buscar,
encontrar y encender la luz, ;no crees? Si en-
ciendes la luz, se acabd la oscuriaad!!!

El ejercicio que te propongo que hagamos
tiene que ver con esta metafora. Tal como yo
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lo veo (y lo he aprendido no por el hecho de
ser psicélogo, sino sobre todo a partir del es-
tudio y la practica ae diferentes formas de me-
ditacion), el primer grupo de personas estan
atrapados en la oscuridad de su mente incons-
ciente; el segundo grupo, en cambio, s el que
ha trascendido y superado sus condicionantes
mentales y estan conectados con la luz del
alma, que es pura consciencia.

Curiosamente, los psicdlogos, 10s psiquia-
fras y los psicoterapeutas hemos invertido
durante afos nuestros esfuerzos en buscar,
diagnosticar y hablar sobre la oscuridad (la
patologia, la incapacidad, el trauma)... y la
verdad, mi experiencia me dice que Sirve mas
bien de poco.

A estas alturas de mi vida, después de ha-
ber visto miles de pacientes y de haberlo com-
probado conmigo mismo, creo que la mente
‘no tiene arreglo”. Sin embargo, hay una bue-
na noticia: he descubierto que nosotros no so-
mos nuestra mente y que cuando la mente se
pone a trabajar al servicio del alma, se abren
muchas posibilidades a las soluciones y a la
luz. ;iEl almal?, te preguntaras. Si, si, el alma!
Si lo prefieres, puedes llamarla conciencia, u
observador, o testigo, o ser interior... como
quieras...

El egjercicio que te propongo a continua-
cion tiene por objetivo que tu mismo puedas
comprender y experimentar la diferencia que
hay entre esa luz del alma (la conciencia) y esa
oscuridad de la mente (la inercia inconscien-
te). No tienes que ‘creer” nada; simplemente
tienes que estar abierto a experimentar en el
presente y sacar tus propias conclusiones.

Solo quiero compartir contigo, antes de
empezar la experiencia, unas pequefas dife-

rencias entre mente y alma. La mente (esta
“cabecita loca”, o -como dicen los budistas-
estos ‘monos locos pinchados por un escor-
pion” que no paran de saltar y vociferar dentro
de nosotros) continuamente se mueve entre el
pasado y el futuro, entre la aversion y el deseo.
Esta es, sequin el budismo, la causa principal
de todo tu sufrimiento humano. El alma, sin
embargo, funciona por ‘presente total”, es
decir, ‘aqui y ahora” y por aceptacion incon-
dicional (sin juicio ni critica) de “lo que es”.
El gje central y capital que conecta con el pre-
sente, y que constituye la base de casi todas
las prdcticas de meditacion, es la respiracion
consciente: ahora inhalo... ahora exhalo...
ahora inhalo... ahora exhalo... ahora inhalo...
ahora exhalo.

Vamos, pues, a practicarlo teniendo en
cuenta los siguientes 10 pasos:

1. Siéntate en una postura comoda ... procura
mantener la columna recta de forma que
haya una linea sin ondulaciones entre tu
coronilla y tu coxis ...

2. Ahora, presta atencion a la respiracion ...
haz varias respiraciones profundas ... ...
ahora deja que la respiracion siga su curso
natural mientras fu la observas ... aqui y
ahora ...

3. Observa el aire que entra y sale por la nariz
... observa la diferencia de textura entre el
aire que entra —fresco- y el que sale —mas
caliente- ... toma conciencia y observa la
diferencia que hay entre el aire que entra
y Ssale por cada uno de los orificios de tu
nariz ... observa el roce del aire sobre la
zona ael bigote ...
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4. Ahora presta atencion y observa hacia donde
va el aire que entra por tu nariz ... observa si
va hacia el abdomen ... o tal vez hacia el pecho
.. tal vez sea una respiracion mds completa:
abdomen ... pulmones ... claviculas ...

5. Ahora toma conciencia y presta atencion a la
pausa que se produce entre la inspiracion y
la expiracion ... detente unos segunaos antes
(e sacar el aire ... observa ahora la pausa que
Se prodluce entre la expiracion y Ia inspiracion
.. Uetente unos segundos antes ae inhalar de
nuevo ... repitelo varias veces ...

6. Aqui'y ahora toma conciencia de tu cuerpo
y observa tu postura ... ponte un poco mas
comodo ... relaja cualquier tension que
notes ... cabeza ... cuello ... hombros ...
brazos ... manos ... dedos ae las manos ...
pecho y abdomen ... espalda ... caderas ...
glteos ... muslos ... rodillas ... pantorrillas
... tobillos ... pies ... dedos de los pies ...
repasa varias veces las sensaciones de la
fotalidad de tu cuerpo ... haz un barrido de
conciencia, como Si fuera un escaner de
sensaciones y tensiones desde la coronilla
de tu cabeza a la los dedos de los pies ...
y de los pies a la cabeza... repitelo varias
veces, parte por parte ... aqui y ahora, Sin
perder el contacto y la consciencia de la
respiracion ... y ves relajando ...

(Mientras vas practicando el ejercicio, aqui
y ahora, seguro que observas como tu mente
no para y desea despistarte ... desea manaar y
ser el centro de tu atencion ... pensamientos ...
imdgenes ... didlogos ... personas ... es como
una centrifugadora ... o tal vez como un ‘mono
loco” que salta de rama en rama del drbol ...
0 COmMo varios monos que se confrontan y se
cruzan ... no te enfades con ellos ... tampoco
no te dejes arrastrar por ellos ... simplemente
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observa y acepta todo lo que va surgiendo por
tu mente ... sin juzgar, sin criticar ... Si ves que
te vas, vuelve a conectar con tu respiracion y
con tu sensacion corporal ...)

7. Ahora, sin perder el contacto con la
inhalacion y la exhalacion, toma conciencia
de la informacion que te proporciona cada
uno ae tus cinco sentiaos ... empieza por lo
que oyes ... obsérvalo y deja que venga a ti
.. SIn juzgar, sin describir ... sin irte detras ...
simplemente obsérvalo ... .. ... ahora haz lo
mismo con lo que ves ... ... ahora con el tacto
... nota la sensacion de frio/calor en diferentes
partes de tu cuerpo ... nota el roce de tu ropa
en tu cuerpo ... ... Si quieres, puedes hacer
lo mismo con el olor ... ... y con el sabor...
... aqui'y ahora ... sin perder el contacto y la
consciencia de la respiracion ...

8. Has llegado a tu mente, el sexto sentido
segun los orientales ... obsérvala
acéptala  incondicionalmente ... Sin
criticar, sin juzgar ... acepta todo lo que va
surgiendo ... pensamientos ... imagenes

. ldeas ... palabras ... sentimientos ...
recuerdos ... personas ... no poaemos
elegir lo que pensamos ni lo que sentimos
...... todo estd bien ... ... en todo caso,
podemos elegir lo qué hacemos con
€50 pensamientos, €sos sentimientos ...
y aqui y ahora ... ... eliges simplemente
aceptarlos, observarlos ... sin irte detras
... todo lo que surge, lo aejas fluir como
Si fueran nubes que pasan ... todo lo
que surge, lo aejas pasar como Si fueran
suaves olas que fluyen sobre el mar ... y
ft simplemente lo observas ... si ves que
fe vas detrds, recupera otra vez el contacto
con tu respiracion ... con tu sensacion
corporal ... con tus sentidos ... y dejas que
fodo fluya mientras observas ...
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9. Aqui y ahora, ESTAS MEDITANDO .. aqui

y ahora, eres el cielo infinito que observa
y aeja pasar las nubes ... eres el océano
inmenso y profundo que observa y deja
pasar las olas en la superficie ... eres
conciencia ... has conectado con tu alma ...
con tu ser interior ... tal vez puedas sentir
su amplitud, su calma ... su Serenidad ...
aquri' y ahora eres “El que observa’, ... eres
°El testigo de lo que es”... aqui y ahora
puedes observar tu mente y tu cuerpo sin
ser un esclavo de ellos ... puedes observar
tus pensamientos, tus sentimientos ... pero
no eres ellos ... puedes observar tu estado
de dnimo ... tus tristezas ... tus alegrias
... Pero no eres tu estado de animo ...
estas situado en el lugar del que observa
atentamente ... eres conciencia ... eres
alma ...

10. Ahora sabes lo que tienes que hacer para
conectar con el alma ... respirar ... prestar
atencion y ser consciente del momento
presente ... y desde aqui, en la medida
que vayas entrenando, dia a dia irds
aumentando tu capacidad de trascender tus
tendencias, tus adicciones, tus reacciones
y compulsiones mentales ...

A la luz de este estado, evidentemente no
solo la vivencia de uno mismo es diferente,
sino que ello tiene un efecto inmediato y para-
lelo en las relaciones y -concretamente- en la
relacion de pareja.

8. EPILOGO: LA METAFORA DE LA
VIDA COMO UN Ri0

Me gustaria terminar compartiendo con
vosotros la metéfora de la vida como un rio,
Cuyas aguas siguen su curso inexorable ha-
cia el océano infinito del que nacieron un dia
transformandose en lluvia y al que regresan
finalmente fundiéndose en él. A lo largo del
camino atravesaremos tramos de cataratas,
tramos con aguas turbulentas y peligrosos ré-
pidos; momentos en que el cauce se estrecha-
ra entre montafias rocosas. En algin momento
llegara un lago de aguas serenas y transpa-
rentes; en otro momento confluiran otros rios
0 riachuelos y el cauce se ampliard surcando
verdes valles o frondosos bosques ... en otro
tramo, el rio se separard dando lugar a un
meandro y mas tarde a un reencuentro entre
aguas conocidas ... Al igual que en el camino
de la vida, cada tramo tiene su propio valor y
sienta las bases para que surja el siguiente...
al igual que la vida, el rio estd en permanente
movimiento, 1as aguas se mueven en constan-
te cambio y transformacion... se alternan mo-
mentos de turbulencias con aguas fangosas, 0
llenas de troncos que se han ido incorporando
a su paso, con momentos de aguas calmadas,
claras y transparentes ... Al igual que en el rio
de la vida, “lo que es, es” ... Si estamos en una
catarata, estamos en una catarata; si estamos
en un lago, estamos en un lago; si se produce
un meandro, eso es lo que hay ... pero todo
tramo acabard pasando y quedando atras ...
el sentido del rio es volver a su fuente inicial;
el sentido de la vida es volver a la fuente o al
océano de conciencia de la que surgio una vez.

Buen viaje! Espero que disfrutéis bajando
el rio.

iMuchas gracias!
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“La creativitat latent en tota ment humana 6s una de les manifestacions de la creativitat de la
Naturalesa, manifestacions d'un mateix i misterids dinamisme”.

David Bohm. Fisic.

RESUM

Aquest treball intenta travessar la frontera del camp creatiu.

Examina el procés creador, fonamentant-se en tallers de llenguatge corporal i plastic, amb
diferents tipus d'estructures psiquiques.

El procés creador requereix el compromis de moltes funcions psiquiques tant per als pacients
com per al terapeuta. Especialment, els processos terciaris del pensament que amplien els
conceptes psicoanalitics classics.

La recerca dallo creatiu requereix per al seu enriquiment de la contemplacio de les diferents
escoles psicologiques.

PARAULES CLAU: frontera - creatiu - cos - pintura - processos terciaris — caos — estructura
— Simisme auténtic — silenci — integracio.
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RESUMEN
Este trabajo intenta atravesar la frontera ael campo creativo.
Examina el proceso creador, fundamentandose en talleres de lenguaje corporal y plastico, con

distintos tipos de estructuras psiquicas.

Este requiere el compromiso de muchas funciones psiquicas tanto para los pacientes como
para el terapeuta. En especial los procesos terciarios del pensamiento que amplian los conceptos

psicoanaliticos cldsicos.

La investigacion de lo creativo requiere para su enriquecimiento de la contemplacion de las

distintas escuelas psicoldgicas.

PALABRAS CLAVE: frontera - creativo - cuerpo - pintura - procesos terciarios — caos —
estructura — simismo auténtico — silencio — integracion.

ABSTRACT
This work attempts to cross the borderline of the creative field.
It looks into the creative process, based on body and plastic language workshops, with different

types of psychic structures.

This requires the commitment of many mental functions for both, patients and therapist. In
particular the tertiary thought processes that expand classical psychoanalytic concepts.
The creative investigation requires for its own enrichment the consideration of the different

psychology schools.

KEYWORDS: borderline - creative - body - Paint - tertiary processes - Chaos - structure -

Self authentic - silence — integration.

1. ENTRE ALLO CREATIU DE LA
FRONTERA | LA FRONTERA
D’ALLO CREATIU

Del meu caminar teoric i practic pel tema
d'allo creatiu he escrit diferents notes i mhe
recolzat en escrits i obres daltres autors.
Aquest treball esta basat en un escrit inédit de
1996 i revisat per a aquesta edicio.

A continuaci¢ introduiré fragments de
l'dltima carta del meu llibre en coautoria

amb Susana Kesselman “Didlogos sobre lo
corporal’.

“Seguint amb les idees daltres cartes,
estam assistint a una nova época, juntament
amb I'esfondrament del Mur de Berlin, un
retrobament de les especialitzacions a les
zones limitrofes. Com si ens empenyessin a
asseure’ns alli per dialogar, per crear un nou
camp d'intercanvis. Actualment proliferen
articles i llibres que parlen de ‘ponts’
d“integracions’, d"interrelacions’. ..
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Els que treballam amb el cos podem
comprendre que 1a pell no és només el limit
del jo, sin6 el comencament del cos amb I'altre.
Se’ns requereix una nova actitud mental que
ens permeti detenir-nos, investigar i créixer a
les zones de contlicte.

No sé si heu visitat ciutats de dos paisos
limitrofs. Malgrat les seves caracteristiques
nacionals, comparteixen una franja de cultura
enriquida per l'intercanvi, tant en la llengua
com en la masica, les danses, etcétera, i si no
fora per la politica dels seus governs centrals,
conviurien molt feligos a les seves fronteres.
Per aixo crec que ‘aferrar-se’aallo central d’'una
especialitat duu una conducta conservadora.

Per0 aixi com per a transcendir el jo en
la meditacio oriental és imprescindible un jo
solid i estructurat, és fonamental la maduresa
de cada area de coneixement. Crec que aquest
repte és dificil. D'una banda, en aquest sector
s’hauria de sequir investigant, perqué tot el
patrimoni en el camp de la ciencia, I'art, la
mistica, la filosofia, tengui el seu millor i
respectat lloc. Pero al mateix temps, mantenint
una mirada renovada en la perspectiva
conscient que no només “allo meu” influira,
saplicara en I'exterior, sind que tot el que
ocorre i s'investigui en l'exterior de la meva
area s'infiltrara ineludiblement en ella a través
de “la pell” de les seves voreres.

Seguint amb les fronteres entre els
coneixements puc exemplificar els avantatges
(ue unis la meva vocacio de psicologa a la de
‘ballarina’, sense bandejar-la com un hobby.

Sempre li he atribuit una dimensi6
escenografica i coreografica a  I'espai
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de les sessions individuals i grupals
psicoterapeutiques. Segueixc i seguiré en
aquesta linia, explorant la trajectoria del cos
dinamic en l'espai. Si només hagués deixat
al pacient en el divan o assegut, no m’hagués
sorpres de l'abast del que anomen espai
dinamic significant.

Quan algu es desplaca cap a enrere, dona
passos en alguna escena de la seva memoria.
Aquesta frase no només és metaforica: els
pobladors del seu mén psiquic no només estan
dins del seu mon intern sind que cohabiten (i
viatgen) amb aquesta persona en aquest espai
virtual que s'estén més enlla de la seva pell,
quan es posa en moviment (i que tampoc és
I'extern).

Aquest teatre personal es transforma,
per tant, en un ‘espai-llenguatge’, o en un
llenguatge espacial, amb signes i significats
per al subjecte, igual que el cos i la paraula; en
ell es recuperen aspectes i vincles del passat,
perd també, segons el rumb de les seves
adreces, es dona l'oportunitat a la persona
d'enriquir el seu si-mateix.

Llavors, gracies al moviment, el nostre
mon d'escenes i emocions inconscients es
revela i estructura en el temps i en I'espai.
Se’ns mostren en el seu dinamisme i les seves
possibilitats savies i creadores, mostrant-nos
que la recuperacio personal no només passa
per I'arqueologia dels traumes del seu passat,
sino fonamentalment per aprendre a reconvertir
la creacio patologica dels seus simptomes en
bellesa, vida autentica, vida poetica (per queé
no?).

Enginy

127



Nim. 19 Any 2013 Epoca lll

Crec que podriem aprendre molt de la
percepcio dels artistes, no per reduir-la als
gsquemes  psicoanalitics classics, sind al
contrari, per jerarquitzar aquest camp subtil
que s'organitza més enlla dels processos
primaris i secundaris descoberts per Freud,
molt aff a la percepcio mistica, perd plasmada
en obres.

En els meus tallers estic comencant a
integrar el llenguatge pictoric i corporal; no es
tracta solament d'investigar la produccio sind
el procés en si, perqué el gran obstacle que
tenim els que ens expressam artisticament és
deixar la forca creativa en I'obra o en I'escena
dissociada, sense conduir-la o transfigurar-la
a la vida quotidiana, I'art de la vida. Aquest
impuls creador, dinamic i configurador podria
ajudar-nos a tots”.

2. UNAVISIO DES DE LA FRONTERA:
EL CAMP D’ALLO CREATIU

Parlar d“allo creatiu” és esmentar un
area que posseeix 0 estimula la capacitat de
creaci0. Malgrat les recerques realitzades fins
ara, som a l'inici de la comprensio de l'acte
creador ‘per se’.

La Psicoanalisi aplicada a I'activitat artistica
va transferir les causalitats de les conductes
psicopatologiques al fenomen artistic, reduint-
ho i empobrint-ho.

Es important rescatar que la produccié de
simptomes i les defenses és creadora, perd 6s
al servei de la malaltia.

Estam tan acostumats a treballar sobre el
contingut dels somnis que no ens sorpren el
potencial creatiu de les imatges oniriques, que

transparenta la capacitat creadora del nostre
inconscient.

Bachelard, en els seus diferents assajos
sobre la imaginacio, sosté que el psiquisme
té fam d'imatges. Ell diu que la Psicoanalisi
cerca darrere de la imatge la realitat, i que fa
falta I'intent contrari, des de la realitat trobar
el positiu de a imatge. L’energia de la imatge
garanteix un psiquisme actiu, “la imatge és
promotora de I'ésser”. Aquesta formulaci6
recorda la diferéncia conceptual que Donald
Winnicott fa entre fantasii i fantasia. En
el fantasii, 1a persona es perd en un mon
imaginari tancat i col-lapsat, sense sortida a
I'exterior. Mentre que la fantasia és I'activitat
que empeny, dona forca al fet que I'individu
cerqui crear en la realitat. No nomeés suggereix
formes, sind que dona energia i estimul. Dona
il-lusio, la ‘il-lusio’ paradoxalment com a
motor, per enfrontar |a realitat.

Hem de destacar i agrair el pensament i
I'obra creativa de Kris, Meltzer, Winnicott,
Milner, etcetera. Aquests dos Ultims dins
del corrent psicoanalitic anglés marginal;
de D. Anzieu entre els francesos; de Kohut a
Ameérica del Nord. Ells han treballat amb nins
i adults borderlines, psicotics i narcisistes a
més de desenvolupar alguna activitat artistica
paral-lela. Aixi com a Argentina les valuoses
aportacions de Kesselman, Pavlosky, Moccio,
Carlos Martinez Bouquet, Hector Fiorini,
Ferndndez Moujan, pel seu interés en allo
creatiu des de les psicoterapies individuals, el
psicodrama i altres tecniques grupals.

Donald Winnicott emfatitza que I'ésser
huma és creatiu i allo creatiu és I'ésser huma. |
descobreixenel bebé aquestimpulsarravatador
que el duu a crear l'objecte transicional davant
I'abséncia de la seva mama, en aquest espai
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transicional que es troba entre el mon intern |
I'extern, i sera el lloc del joc enelniniel dela
creativitat i 1a cultura en 'adult.

Marion Milner, aquesta dona, pintora i
psicoanalista peculiar, s’ha especialitzat en
aquest tema pero curiosament els seus propis
llibres no han estat traduits al castella. Ella
confessa en el seu llibre “L'inconscient i la
pintura”, que la controversia psicoanalitica
se centra a definir la creativitat psiquica
com intentant re-crear I'objecte perdut, en la
definicio que fa Melanie Klein de la posicio
depressiva. Per a ella, per contra, en lart
aquesta funcio és secundaria.

L'activitat fonamental de l'artista és crear
allo que mai va existir. A través d’un poder de
percepcio nova i novament adquirida.

Ella defensa que en tota persona hi ha un
impuls creatiu donador de noves imatges
simboliques, que sorgeixen d'una necessitat
de distingir-se del mon objetal, anterior a la
necessitat de reparacio de I'objecte. O d’una
altra manera, sorgeixen de I'impuls de crear-se
a si-mateix, abans de re-crear I'objecte.

Des d'aquesta linia, quedaria estret el
concepte de sublimacio que Freud va aportar
al tema de la creacid. Aquest concepte suposa
que l'activitat de crear obres no és gratuita,
sind secundaria, i que fins a sospitosa daltres
motius més profunds reprimits. Com si no hi
hagués en l'acte de crear, un autentic desig ni
una veritable necessitat.

Picasso deia que un artista crea perqué ha
de crear. Segons Aulagnier, tal com ho escriu
Fiorini en el seu llibre, tots cream per viure, es
viu per crear amb la passio de 'impuls creatiu.
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Des de la meva experiencia confirm que
I'ésser huma és un ser creador, per aixo €s
‘Una criatura’ que necessita crear i crear-se.
Crear ‘ser’. Necessita construir-se dia a dia a
través dels reptes vitals. La resiliencia, tal com
ho vaig desenvolupar en un article per a un
altre nimero de 1a revista Enginy, mostra la
capacitat de les persones de com travessar els
seus sofriments gracies a la voluntat creadora.

Una alumna del grup de pintura i moviment
que coordin, va formular aixi la seva vivencia:

“El pintar s’ha convertit en la possibilitat de
donar forma a la meva zona profunaa, la pintura
em retorna el mirall de qui veritablement som
jo. Sent la comunicacio entre el meu ser
veritable i l'objecte. Aquests dies vaig pensar
en la funcio del pintar, i la funcié de la mare
amb el seu bebe que al principi s trossets i
que ella els recull per a integrar-los. "Des del
meu cos [ amb el meu cos la pintura sobre
el paper em conté, donant lloc i espai al que
no tenia. En el pintar soc bebe i mare, em
construeixc”.

A la qual cosa jo agreg que a més de
construir-se, la pintura permet la continuitat
psiquica.

El camp d'allo creatiu, seria simbolicament
com aquest paper de pintura, un espai
transicional, i I'activitat creadora, una activitat
transicional entre I'interior i I'exterior d'una
persona, entre el subjectiu i I'objectiu.

Perd el fet del transicional no implica una
sincresi de funcions psiquiques, si bé pren del
procés mental primari i secundari formulat per
Freud, s'instal-la com una nova organitzacio
en un procés terciari amb les seves lleis
psiquiques propies.
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Diu Machado: “Entre el vivir y el sofiar hay
una tercera cosa. Adivinala”.

No només cal endevinar-la. Tots els que
gstam donant passos per entrar en aquest
camp, hem destudiar-ho i respectar-ho a
fons. Fiorini accepta els processos primaris
mentals de Freud perqué son els que generen
els somnis, aixi com els processos secundaris
perqué son els que ajuden a elaborar les
creacions inspirades en aquests somnis,
perd per a ell no existeix creacio sense els
processos terciaris que enllacen les oposicions
i estableixen noves xarxes de sentit, que
desorganitzen per estructurar noves formes
des de la flexibilitat, la fluidesa, i la mobilitat,
com si es tractas d'una dansa.

Es fonamental investigar no només en
I'obra creativa sind en la dinamica del procés
creador.

3. DINAMICA DEL PROCES CREADOR
A. Fronteres: ponts o murs?
B. Del caos a la forma

C. Recursos per al procés creador

A. Fronteres: ponts 0 murs?

La meva incursio en la dansa, les mascares,
I'expressio plastica, musical, literaria, la meva
cerca del silenci i la meditacié contemplativa,
i la meva experiéncia terapeutica amb els
pacients borderlings o ‘limits, m'han inclinat
al tema de les fronteres, aixi com els tallers
d'integracio  d’aquests llenguatges artistics
m’ho varen confirmar en la practica, i em varen
conduir a reflexionar i investigar en aquest

encreuament de “fronteres” sobre les fronteres
de la funcid creadora, sobre el seu abast i els
seus limits.

Quan es parla de creativitat es tendeix a
idealitzar la funci¢ creadora, per0 encara que
sigui romanticament bell crear bellesa, implica
el compromis de moltes funcions i energies
psiquiques, que en principi la persona
pugui usar. De fet, hi ha una gran dificultat o
resisténcia a crear. Aquest impuls es coarta
des del principi o durant el procés de I'obra.
Moltes vegades no sarriba al final. |, a més,
moltes vegades no es pot donar-Ii un final. Es
a dir, moltes vegades es necessita i es desitja
perod no es pot crear.

Un dels conceptes de salut, inclou la
flexibilitat de la conducta. Una persona sana
podria descaminar el seu cami fet; retornar
de les seves zones integrades i diferenciades
a les desintegrades i indiferenciades. Podra
construir-se i destruir-se amb un cert dolor,
perd amb molt goig. Es imprescindible tornar
a aquesta zona del ‘self” (si-mateix) inicial,
primari, corporal, profund i informe, d'on
I'impuls creador s'alimenta.

Per a molts, aquest impuls produeix
terror. Un pintor em comentava que no sabia
si el deixar-se portar per ell li faria caure
en una piscina buida o coberta daigua, i
aixd |i generava una angoixa molt intensa.
Necessitava preparar-se, estar atent, per no
sucumbir en l'intent.

Perd aquesta dificultat de ser ‘creador’ ho
trobam entre els artistes i no artistes, com si
es tractas d'un mur a les fronteres, dificil de
travessar.
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B. Del caos a la forma

Aquesta activitat creadora ens parla dels
origens i de l'original. De fet, el procés crea-
dor recapitula la cosmogeénesi i I'ontogénesi,
la creacio del mon i daltra banda la creacio |
el creixement d'un ser individual. Carlos Mar-
tinez Bouquet fa un paral-lelisme interessant
entre les fases de I'activitat artistica i el desen-
volupament de I'ésser huma.

El primer relat de la creacid en el Génesi
biblic diu “En el principi va crear Déu els cels
i 1a terra. La terra era caos i confusio per da-
munt de I'abisme, i un vent de Déu aletejava
per damunt de les aigties i va dir “Hi haja llum
i va haver-hi llum”. De fet, quan es parla del
fruit d’'una partera es diu “Va donar a llum”.
Aquesta formulacié té moltes ressonancies,
pero ens porta també a caminar a les fronteres
entre el personal i el transpersonal, entre I'art
i la mistica.

El crear porta a traspassar la frontera de
I'habitual, i penetrar a la zona caotica de la per-
sonalitat. Obliga a una aventura abismal. En les
persones més ‘saludables’, es tractaria del que
anomen un acte ‘pro-regressiu’ 0 ‘regressiu-
progressiu’, un acte assumit i conscient amb
futur esperancador per al seu creixement. En
el cas de persones fragils, solament pot trans-
formar-se en un gest prometedor, en condici-
ons ambientals adequades, amb un ‘holding’
sostenidor, que li garanteixi una sortida del
seu terreny foradat, dels buits de la seva terra
psiquica.

Justament consider que, si bé per a aquest
tipus de persones és molt perill6s ‘caure allf,
I'activitat artistica i la meditacio, dosades, ca-
nalitzades i contingudes poden donar camins
esperangadors per construir-se.
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El sutra del cor del Zen diu: Tota forma és
buit i tot buit és forma, tot buit és susceptible
de creacio. Lactivitat de la meditacio oriental
ens porta a penetrar en aquest buit de forma,
per aixo I'anomena Silenci.

El nucli psiquic de cada persona, on hom es
reconeix com a ‘un mateix’, pot transformar-se
a través de l'activitat creadora; d'un buit de
mort psiquica a un buit potencial de vida, en-
trellagat amb els corrents de vida de l'univers
i de I'Altre.

Un poeta amic m'explicava: “Es com si
escrivis a la riba dun llac, en el qual hom ha
de submergir-se per treure caaa frase. Aques-
ta llacuna s un mateix, en el fons de la qual
ens reunim tots, en un lloc sense temps d’on
fraiem les paraules”.

El caos, derivat de l'arrel grega signifi-
ca “mirar bocabadat”, i representa la qualitat
d’obertura i de buit espacial o etern. Es un buit
en 'espai i en el temps ordinari. Aquesta vi-
véncia interna de caos té la seva contrapartida
en una visio caotica del mon i dels objectes,
en una mirada que despulla a les coses de tots
els significats i funcions culturals, socials i
emocionals habituals. Aquest despullament de
si i de I'objecte i dels altres, pot produir molta
confusio. ElI Genesi parla també de confusi6
inicial, en contrapartida a I'ordre.

Sant Joan de la Creu descriu aixi la seva
contemplacio amorosa: ‘Entreme donde no
supe, quédeme no sabiendo, toaa ciencia tras-
cendiendo”.

El desencarcarament gradual de rostres, en
el treball amb mascares, que he investigat i
creat, duu a la pregunta, moltes vegades an-
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goixant, de qui som jo, per la intensitat de la
confusio.

C. Recursos per al procés creador

Lacte creatiu requereix de moltes condici-
ons, aqui cal destacar-ne quatre:

1) De la possibilitat d’arribar a 'atencio zero
de Bion, a aquesta atencid suspesa, sense
desig i memoria, que remet a ['atencid
flotant de Freud.

2) Requereix d’una disponibilitat i una
capacitat per al joc, on gojosament sigui
possible la transformacio infinita d’'un hom
i de la realitat.

3) Limpuls creador es nodreix de la intensitat
de la passio i 'amor, de I'impuls d’Eros i
Tanatos, cavalca a les fronteres de tots dos,
encara que triomfi I'impuls de la vida. Ha de
suportar la forta vibracio d'allo pulsional,
i no tots ho resisteixen. Necessita de Ia
pulsi6 de I'aixo freudia, perd al seu torn és
conduit pels corrents de I'Aix0 de Groddeck
que diu que el jo es condueix en la vida
passivament, ja que en comptes de viure,
som viscuts per poders invisibles, els de
I'Aix0. Aquest Aixo sera el “ca-creé” en
francés, la consciéncia cosmica creadora.

En la vivencia creativa, una alumna em deia:
“Al comengament, en [impuls inicial, no tenia
idea del que anava a ocdrrer. Era la idea que
em duia, era la idea la que em tenia a mi, |
Jjo em lliurava sense problemes”. Solament he
estat canal, autonom pero canal’”.

El lliurar-se a aquest impuls requereix una
dosi d'autonomia, un jo solid, autonom que es
deixi anar. No es pot matar I'ego, com acon-

sellen els mestres orientals quan no se’n te,
i tampoc cal matar-ho. Es important un ego
solid en la meditacio i especialment en l'acte
creatiu.

La paraula ‘lliurament” remet a la capaci-
tat d'amor i d’estimar. Parla de receptivitat,
d'acostament, de possibilitat d'uni¢. Es parla
sempre de la repressio de les emocions ne-
gatives, perd aquesta época es caracteritza
per la repressio de I'amor, la tendresa, i de
tots els sentiments positius de pau i solidari-
tat per exemple. Cal fer un esforg d’arqueoleg
per descobrir-ho en el profund de la gent, en
zones salvades del naufragi de I'odi, I'enveja i
la gelosia. Aix0 no lleva la importancia a crear
des de les imatges fantasmagoriques produi-
des per aquestes emocions.

Ja deia Enrique Pichon Riviere que per ar-
ribar al bell calia travessar el sinistre, pressu-
post que el Zen també postula amb altres pa-
raules: per arribar a la naturalesa essencial, s
necessari traspassar el graner de l'inconscient.

La dinamica d'alld creatiu requereix també
I'adequat Us de I'agressio, perd ja tornarem
sobre aixo.

4) En aquesta dinamica és necessari creuar
les fronteres de laixd i integrar les
capacitats del jo. Unir I'inconscient a I'acte
conscient. Es necessiten les funcions d'un
jo madur, encara que l'acte creatiu també
madura al jo. | també col-labora el superjo
i ideal del jo. Depén de I'estat d'aquests
aspectes psiquics de la personalitat perque
I'obra comenci, prossegueixi o acabi.

No em dedic aqui a estudiar exhaustivament
la dinamica de la creaci6 segons els tipus de
personalitat, perd en la gent excessivament es-
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tructurada costa el passatge al caotic i en els
més fragils, la integracio, el treball elaborat |
construit de 'obra.

Es requereixen els mecanismes joics de
la percepcio, I'analisi, 1a sintesi, la reflexio,
aixi com la capacitat de destriar entre 'interi-
or i I'exterior, que pot i ha de contribuir a la
separacio de I'obra, al seu reconeixement, a
I'acceptacio que s'independitzi de l'autor, i a la
possibilitat dialéctica que aquesta obra creada
‘miri i toqui” al creador i ho transformi.

“Prenc el paper i ho estenc, de vegades
m'uneix tant a ell que la distancia desapareix.
Comeng a pintar, em connect amb el de dins,
linies comencen a prendre forma, dolor per
sentir el que sent, alegria de reconéixer-ho,
emocio per expressar-ho. Jo som aquesta Ii-
nia, aquest color, estic confusa, som la mateixa
cosa, em vaig veient, sent el goig dexistir.

Vermell, negre, blanc, linies, punts. Ha sor-
tit un aucell, vaig comengar per un punt, em
sorprenc, que fort 6s veure-veure't. Ho acaricii,
macaricii. Hi ha vida dins de mi, d’'endins-fora
aquest és un cami: poder posar a la llum el que
no veia. | perque en estar fora, puc veure'm per
ains.

Quan vaig Sseparant-me, distanciant-me
lentament, hi ha la pérdua i la trobaaa alhora.
Avui sent més la trobada que la pérdua, pero
separar-me encara em resulta dolordés, quan
hom no ho pot fer bé, perque esta el dolor de
la diferéncia. Avui, en canvi, sent l'alegria del
re-trobament amb la meva pintura, després de
distanciar-me”.

Aquest escrit d'una participant del curs des-
cobreix també la rellevancia d’'una canalitzacio
adequada de I'agressio per tallar el vincle amb
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la seva obra, amb alegria 0 amb ‘humor’, amb
la forca adequada per no destruir-se ni destruir
I'obra.

Per contra, vaig poder observar, que en al-
guns hi ha una tendéncia prematura a empas-
tar, opacar, destruir la imatge, sota I'aparenca
d’un ritme rapid en pintar i re-tocar. La com-
pulsio i la funcio hipercritica son causants de-
terminants en el bloqueig del procés creador.
Lexigéncia, el perfeccionisme, la por al ridicul
son expressions d'un superjo rigid i boicote-
jador que reprimeix I'impuls creatiu des del
comencament i condueix a 'autoagressio.

En conclusio, com diu Rollo May, es neces-
sita un “gran coratge per crear”, per0 també
donar coratge als qui ho intenten.

4. ALLO CREATIU: “FRONTERA-HO-
RITZ0” PER A UNA PSICOANALISI
D’ALLO CREATIU | UNA PSICOLOGIA
CREADORA

LArtterapia és un corrent on tots els recur-
sos artistics serveixen d'eines i camins per a
I'elaboracio dels conflictes emocionals.

En els meus treballs grupals, sempre par-
teixc d'una vivéncia corporal perqué consider
que I'experiéncia corporal comunica amb una
memoria profunda, que en la teoria de la In-
clinacio, es diu memoria procedimental i que
permet la connexié sensorial, 1a revelacio de
les imatges i I'expressio i la comunicacio emo-
cional amb altres llenguatges artistics fins a
arribar a la paraula.

De les meves reflexions amb aquests grups,
extrec aquestes anotacions, esbossos segura-
ment de conclusions més completes.
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“En l'acte de pintar, entren moltes finalitats:
crear, crear-se, aesenvolupar un estil, un propi
llenguatge per comunicar, etcétera.

De vegades el lleng o el paper no sostenen
suficientment al que pinta. Necessita a laltre.
Necessita un bon mirall. No n'hi ha prou en
mostrar I'obra en una exposicio, ja que es con-
verteix en un despullament excessiu del seu
espai interior. Tampoc és suficient I'espectador
imaginari i de vegades 6s molt contraproduent.

Hi'ha una excessiva angoixa de solitud da-
vant del part aes de I'informe. Es com néixer,
re-néixer moltes vegades i tot sol.

El taller d’un pintor pot ser el seu temple, el
Seu espai sagrat on se senti protegit. O potser
I'tter, I'espai cicatritzant on tengui I'oportunitat
de gestar el fruit de si mateix. Pero moltes ve-
gades no és suficient.

Per aixo crec que aquests grups de treball
conjunt i compartit poden ser importants: el
procés creador de cadascun es recolza en el
propi cos, prop del cos dels altres, encara que
conservant molt temps la propia intimitat al
costat de la presencia del coordinador.

El terapeuta, en aquest cas, ha dadoptar
una actitud molt respectuosa, contenint des
d’un silenci savi que ajudi a encaminar l'obra
dels altres, sense violentar ni jutjar, observant
amb pa(u)ciencia”, amb ‘espera-esperanga’.

Acompanyant la gestacic i creacio de cada
obra. ‘I allo més important, donant una ma
perque tot el plasmat pugui ser aplicat després
alart de la seva viaa quotidiana, la tasca mes
dificil. Fer de pont i ajudar al fet que els altres
I'hi construeixin, | es transformin en éssers

creadors i responsables de la seva propia viaa
amb els altres”.

Es urgent sequir investigant en el camp del
fet creatiu. No és el mateix, encara que hi hagin
punts en comd, I'acte de creacio dels ballarins,
escriptors, pintors, musics, etc. Ni entre els ar-
tistes i els cientifics.

Aixi com la Psicoanalisi aplicada va treba-
llar sobre I'art, ara li toca a 'art travessar les

fronteres de la psicoanalisi i influir sobre ella
en els seus limits.

Aixi com el camp creatiu, la terapia del fet
creatiu requereix les seves condicions propies
i, sobretot, demana terapeutes idonis especi-
alitzats per a tals finalitats, que puguin tenir
també el coratge de crear, que hagin pogut
connectar amb el seu self corporal i auténtic,
que es permetin caragolejar entre l'estructurat
i el caotic, amb una experiéncia del Silenci i
de la receptivitat relaxada, que pugui romandre
en la incertesa, que com deia Keats, es tracta
d’una capacitat “negativa” per suportar el dub-
te, el misteri, el confus.

Per0 aquesta psicoterapia dallo creatiu no
es redueix al camp artistic. Hi ha un factor te-
rapéutic de I'art, i un factor artistic de la terapia.

Aixi com és molt important també fer cons-
cient la importancia del pur acte creador per
recanalitzar-ho cap al creixement i la salut,
la qual cosa I'anomenaria I'art de la vida. En
aquesta area és on es valoren les aportacions
d'autors com Maslow, Rogers, Perls, Jung, i
els coneixements del corrent de la Psicologia
Cognitiva i de la Neurociéncia.

Per aix0, és important donar passes no no-
més cap a una psicoanalisi d'allo creatiu, sing
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cap a una psicologia creadora. En aquesta, les
aportacions especialitzades de cada moviment
i escola psicologica, es reintegrarien en una
nova estructura, més enlla de tot poder de la
“veritat amb mindscula®. Pel bé d'un ésser
huma al que s'assisteix, i en el qual es defensa
justament 1a llibertat, flexibilitat i amplitud de
la seva capacitat creativa.
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