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RESUMEN

Esta investigacion nace de la necesidad de estudiar la aplicacion del Modelo
Integrativo en el dmbito infantil. Especificamente, busca analizar y relacionar la
influencia de los rasgos de personalidad en la aplicacion de la terapia de juego no
directiva centrada en el nifio, como lo sostiene la Psicoterapia Integrativa focalizada
en la personalidad. La metodologia utilizada es el analisis de casos, que resulto efectiva
para poder concluir que la terapia de juego no directiva centrada en el nifio puede ser
aplicada a nifios con personalidad de tipo afectivo, déficit relacional y
comportamental, cuyos resultados facilitaron la flexibilizacion de rasgos, existiendo
una mejoria aceptable con respecto a la disminucion de sintomas de conflictos de tipo
emocional y conductual. Los resultados muestran que la terapia de juego no directiva
no es aconsejable en nifios con predominio de personalidad cognitiva, de tipo
paranoide lo que corrobora la importancia de la Psicoterapia Integrativa focalizada en

la personalidad.

Xii



ABSTRACT

The present research emerges from the need to study the application of the
Integrative Model in the area of child care. We specifically try to analyze
and establish the influence of the personality traits in the application of
non-directive play therapy centered on the child, which is established in
Integrative Psychotherapy focalized on personality. The methodology is
case analysis, which is effective in order to conclude that non-directive
play therapy centered on the child can be applied to children with affective
personality, relational and behavioral deficit. The results facilitated the
flexibility of traits and showed an improvement in the reduction of
symptoms of emotional and behavioral conflicts. The results also show
that non-directive play therapy is not advisable in children who have a
predominant cognitive personality from paranoid type, which is why
Integrative Psychotherapy focalized on personality, is important.

.
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INTRODUCCION

Durante mis afios de estudio en el ambito de la Psicologia Clinica Infantil, me incliné
por la corriente humanista y enfaticé mi préctica en la aplicacion de la Terapia de
juego no directiva de la autora Virginia M. Axline. El juego es una parte natural del
desarrollo del nifio, a traves del cual expresa sus vivencias, practica roles y se divierte,
esta razon llevo a la autora a considerar el juego como una técnica para el tratamiento
de diferentes dificultades conductuales manifestadas en los nifios y conociendo que
Rogers desarroll6 la técnica terapéutica centrada en la persona, se motivo a trabajarla

con los nifos.

Esta es la razon por la que al optar por la maestria de Psicoterapia Integrativa decidi
realizar esta investigacion. Ademas otro aporte importante de este trabajo es analizar
la importancia de los rasgos de personalidad en la terapéutica infantil, del modelo
integrativo ecuatoriano que en la préctica permitira corroborar o descartar la

importancia de los mismos en la aplicacion de esta técnica terapéutica para nifios.

De esta manera en el primer capitulo se desarrollaron varios aspectos importantes
como son: los vinculos afectivos a través de una revision de la teoria del Apego, la
importancia de la familia para los nifios, la importancia de los guiones en el desarrollo
del nifio, la historia de la institucionalizacién en los nifios, las caracteristicas de los

nifios que permanecen institucionalizados y los efectos de la misma.

En el segundo capitulo se analiz6 la importancia del desarrollo del nifio considerado
entre los 7 y 12 afios y se tomd dos teorias fundamentales para el efecto como son las
de Erickson y Piaget, para luego hacer una breve revision de la estructura de la

personalidad a través de la teoria de los tipos de Eysenck, la teoria psicoanalitica de



Freud, la teoria humanista considerando a Maslow, Allport, Rogers, para finalizar con

Virginia M. Axline.

En el tercer capitulo se hace una recapitulacion de la importancia de la Psicoterapia
Integrativa y su evolucion en Latinoamérica para abordar el modelo ecuatoriano del
Dr. Lucio Balarezo focalizado en la personalidad y terminar con la revision de la

Terapia de Juego no Directiva de V. Axline.

Finalmente en el cuarto capitulo se realiza el analisis de los casos que permiti6 concluir
que la terapia de juego no directiva es aplicable a nifios con rasgos de tipo afectivo,
comportamental y con déficit relacional, ya que al finalizar el proceso que tuvo una
duracién de 6 a 7 meses segln el caso, los nifios mejoraron sus conflictos y
flexibilizaron sus rasgos de personalidad, en tanto que en los nifios con predominio de
personalidad cognitivo, de tipo paranoide el proceso claudico, lo que demostré que la
técnica no es aplicable en nifios con este tipo de rasgos, corroborando la importancia

del modelo integrativo focalizado en la personalidad.



CAPITULO 1

LA INSTITUCIONALIZACION

Introduccion

La investigacion sobre la importancia de la familia en la vida de los nifios, ha sido muy
relevante, a través de los ultimos tiempos, la familia ha sido considerada como el
nicleo de la sociedad, a raiz de la cual se mantiene un sistema social como lo
manifiesta Minuchin (1977), o como lo sostiene la sociologia por lo que se considera
que sin esta base es mas dificil que un nifio se desarrolle positivamente, con miras a
un desarrollo estable y acorde a sus necesidades prioritarias, para ejemplificar es como

construir una casa sin cimientos, ni pilares.

Complementando este apartado de la familia es vital considerar la importancia de los
vinculos afectivos que esta familia pueda brindar al nifio en cuestion, razén por la que
se ha hecho una breve revision de Erick Berne y el andlisis transaccional con el guion
de vida que el nifio tiene incluido a raiz de la convivencia con su medio, sobre todo
sus padres y que puede modificarse a partir de un progresivo proceso de toma de
conciencia y de los elementos que lo condicionan, asi como de los deseos legitimos
segln los que la persona quiera vivir su vida, teoria que refuerza la teoria de Rogers
centrada en la persona. Fortaleciendo estas ideas es inevitable mencionar la teoria del
apego desarrollada por John Bowlby vy los tipos de apego, en lo que colabora Mary
Ainsworth ya que fundamentan la base de la seguridad y del buen desarrollo del nifio
en el tipo de apego que realice en su primera infancia. Finalmente se abarca una sintesis
histdrica de la institucionalizacién, las caracteristicas de un nifio institucionalizado y
los efectos de la misma, lo que permite cuestionarse hasta qué punto la

institucionalizacion apoya al nifio o es un obstaculo en su crecimiento.



1.1. Concepto de Familia

Enfocar el término familia en una conceptualizacion determinada es dificil, debido a
la serie de cambios que se han dado en torno a esta palabra, En el campo de lo juridico,
la familia es asumida como una institucion juridica, como un complejo de relaciones
regidas por normas juridicas. En el plano de la sociologia, la apreciacion gira en torno
a una realidad social, respecto de la cual el Derecho, esté ajeno, ademas es necesario
sefialar un factor que puede ser traducido en la apreciacion de la familia al ser tomada
como grupo social y también como institucion social. (Del Picé Rubio , 2011)

La familia ha sido considerada como un sistema relacional con sus propias
caracteristicas y pautas de interaccion y a la vez como un subsistema que forma parte
de un sistema general que es la sociedad, con el cual se encuentra en continua
interrelacion, sin embargo hoy se la considera més como un horizonte o perspectiva
de la constitucion de dicha sociedad y no como un ntcleo de la misma. (Builes Correa
& Bedoya Hernandez, 2008)

Para Jiménez Godoy que asume el pensamiento de Flaquer (1999), manifiesta que la
nueva legitimidad de la familia es més individual y ética que institucional y moral.
(Jiménez Godoy, 2005).

La vision de la familia ha ido evolucionando con el tiempo al igual que evoluciona la
cultura, porque ahora la familia, esta conectada por lazos afectivos de cuidado y
proteccion a mas de los consanguineos o legales. La familia giraba en torno al grupo
social ahora se considera a la familia como un ente privado donde cada miembro es
valorado y las necesidades de cada uno, se convierten en un criterio de accién familiar,
es asi que el amor, el afecto, la cercania y la relacion priman en el ambito familiar

brindando a cada miembro la oportunidad de ser “captado” a traves de la comunicacion



y esto permite un mejor nivel de salud mental, ademas de permitir la promocion
humana. (Builes Correa & Bedoya Hernandez, 2008)
Este concepto regird durante esta investigacion porque actualiza a la familia y la
humaniza fomentando el valor de cada miembro a través del amor que brindado en
convivencia diaria puede lograr metas que suenan como inalcanzables pero que son
perfectamente factibles, asi la familia se convierte en esa escuela natural de
humanizacion, pues transmite valores y virtudes, pudiendo construir un individuo mas
sensible y solidario.
Hoy la familia “estructura su propia realidad a partir de las representaciones, creencias
y expectativas que derivan del mismo y que se proyectan a lo que se entiende es una
familia...Estas creencias influyen de manera decisiva tanto en la interpretacion de la
realidad familiar como en las dinamicas que adopta”. (Jiménez Godoy, 2005, pég. 22).
“La diversidad de formas, modalidades, comportamientos, acciones y valores
muestran que no se puede hablar de un concepto univoco de familia, sin
embargo se sigue llaméandola “familia”.... Hoy es necesario realizar un proceso
de Deconstruccion del modelo de familia nuclear o familia tipo, para
diferenciar aquellos aspectos que son esenciales de aquellos meramente de
forma y por lo tanto transitorios o cambiantes” (Bringiotti, 2005, pag. 79).
Al hablar de familia es necesario remitirse también a la familia de riesgo que ha sido
sobredimensionada negativamente en su interaccion dindmica quedando los nifios
atrapados en ella y en situacion de riesgo, de ahi surge la importancia de la formacion
en psicoterapia integrativa que permite al profesional evaluar sigilosamente cada caso.
(Bringiotti, 2005)
Bringiotti sostiene que no todas las familias carenciadas, tienen a sus hijos carenciados,

pues muchas de las familias buscan de una u otra forma recursos para sostener a sus



familias, lo que implica que no todas las familias son iguales lo que puede deberse a
diferentes aspectos como la historia de esos padres, los modelos de cuidado y crianza,
las redes de apoyo, en fin. “La sola presencia de la crisis no es la determinante ya que
en ellas los aspectos “mas” psicoldgicos, personales, de su historia explican sus

recursos alternativos”. (Bringiotti, 2005, pag. 33).

1.2 La importancia de la familia en los nifios

Es indiscutible la importancia de la familia y de las figuras parentales en la vida de un
nifio que requiere de un ambiente seguro y estable, con vinculos afectivos seguros que
permitan la satisfaccion de sus necesidades emocionales bésicas, pues esto le asegurara
bienestar y un desarrollo sano. (Arraubarrena, 2011)

Para la autora Maria Pereira, en base a la familia y el nifio se apoyan otros tipos de
relacion, ya que, la influencia que los padres proyectan en los hijos van determinando
la manera de ser, comportarse y decidir, es decir, su personalidad, de ahi que
situaciones como es en este caso la institucionalizacién de un nifio perjudican un orden
social de convivencia y armonia, para su desarrollo y formacion interna. (Pereira

Nieves, 1995).

Estos conceptos nos indican que es en la familia donde se brinda al nifio la oportunidad
de aprender del ejemplo de los adultos que se encuentran a cargo, pues se inserta en el
nifio los valores, las costumbres, los hébitos, etc., que seran aprendidos por el nifio y
se reflejaran en su conducta no solo dentro de la familia sino fuera de ella, es decir en
la comunidad.

Apoyando la importancia de la familia en la vida del nifio porque esta, constituye una
fuente de seguridad y formacion de su desarrollo y personalidad, esta lo que sostiene

el psicdlogo ruso Lev Semenovick Vygotsky (1896-1934), al decir que:



“los nifios aprenden por medio de la interaccion social, adquieren habilidades
cognitivas como parte de su induccion a un modo de vida, las actividades
compartidas ayudan a los nifios a internalizar las modalidades de pensamiento
y conducta de su sociedad y a hacer propios sus usos y costumbres”. (Papalia

E. Diane, Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009, pag. 37).

La teoria bioecoldgica de Urie Bornfenbrenner y Morris (1998) aduce que:

“El desarrollo del nifio sucede por medio de procesos de interaccion
bidireccional regular y activa entre el nifio y el ambiente cotidiano inmediato,
porque, asi como necesitamos comprender la ecologia de los mares o los
bosques para poder entender el desarrollo de un pez o un arbol, es necesario
comprender la ecologia del ambiente humano (familia), a fin de entender la
forma en que los nifios se desarrollan. Si bien Bornfenbrenner identifica 5
sistemas contextuales interconectados el primero que prima dentro de estos
sistemas es el hogar”. (Papalia E. Diane, Wendkos Olds, & Duskin Feldman,

2009, pag. 39).

Por tanto las figuras parentales se convierten para el nifio en autoridad, fuente de amor,
figuras de admiracion, proporcionando la seguridad que el nifio requiere, dentro de la
familia también se da la rivalidad fraterna como parte de la dinamica relacional normal
dentro de la familia, que si es bien conducida llevara al nifio al aprendizaje de la

solidaridad.

Finalmente al hablar de hogar se entiende por ello el aspecto fisico como vivir bajo un
techo, la union de sangre, pero sobre todo el vinculo emocional que implica al
sentimiento del amor lo que pone las bases de la seguridad en el nifio y le capacita

mejor en todos los ambitos de la vida.



La importancia del ambiente externo de los nifios y de sus habilidades para afrontar
las amenazas graves, se manifestd en el trabajo realizado por Anna Freud (1953), con
nifios separados de sus padres durante la segunda guerra mundial en los bombardeos a
Londres, donde los nifios mas pequefios experimentaron trastornos corporales,
mientras que otros nifios mostraron reacciones incontrolables de duelo y no toleraban
contacto alguno. Este estudio le permitié corroborar su hip6tesis concerniente a la
importancia fundamental de la relacion entre madre e hijo. (Sollod N. , Wilson P., &

Monte F., 2009).

1.3. Desarrollo de la afectividad en los nifios

Hasta ahora se ha hablado de que la familia proporciona al nifio un pilar fundamental
para su vida que es la seguridad, pero esta “seguridad”, se desarrolla en el nifio para
andar el mundo del adulto y no para “andar por su mundo”, el adulto crea los peligros
y fomenta en el nifio su misma reaccion. Pero al hablar de seguridad no se refiere solo
a lo fisico sino que es la base de la construccion de un YO apto y maduro y esta
seguridad se basa en el amor, la aceptacion y la estabilidad que la familia proporcione

al nifio. (Pereira Nieves, 1995).

Al no existir un sustento familiar amigable para el nifio los trastornos afectivos
infantiles no tardan en aparecer y esto quiza se deba a la vida afectiva que los padres
recibieron en la infancia, es decir, que no son los eventos de la vida de los padres lo
que predice el tipo de vinculo de su hijo sino el grado en que los padres han integrado
y han dado sentido a sus experiencias de la infancia, lo que determina la seguridad del

apego en los hijos. (Galan Rodriguez, 2010).



1.3.1. Teorias del guién

Apoyando esta teoria es importante sefialar la teoria del guion de vida de Eric Berne
(1971-74), asi como la teoria del guion paterno y personal del Dr. Héctor Fernandez

Alvarez psicélogo argentino validado en la psicoterapia integrativa.

El médico psiquiatra Eric Lennar Bernstein (Eric Berne), de origen canadiense, fue el
creador del Anélisis Transaccional, basado, “en una filosofia positiva y de confianza
en el ser humano, considera que todas las personas tienen el mismo valor como seres
humanos, lo que puede variar son las conductas que pueden ser adecuadas o no..., el

autor valora al ser humano solo por el hecho de estar vivo”. (Naranjo Pereira, 2011,

pag. 72).

“La estructura de esta teoria se compone de la funcion de tres formas del Yo o
lo que es igual conforman la estructura total de la personalidad: el padre, el
adulto y el nifio y representan las manifestaciones del comportamiento™.... esta
teoria parte del principio de que “todos nacemos buenos y buenas”. Berne
“entabld su teoria en base a aforismos, y uno de ellos decia “las personas nacen
principes y princesas hasta que sus padres les convierten en ranas”. (Steiner

Claude, 2008, pags. 20,53).

Esto implica que la persona nace con su set de confianza y respeto en si mismo y en
el otro, pero a medida que crece y se relaciona con los demas entre estos los padres,
toma decisiones que le vuelven un ser con auto limitantes con lo que se convierte en

“rana”.

“A partir de estas decisiones y percepciones, actla en concordancia tanto
consigo mismo como con los demas, estableciendo relaciones saludables o

enfermizas con estas o participando en juegos psicoldgicos que le permiten
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mantener o reforzar sus posiciones existenciales”. (Naranjo Pereira, 2011, pag.

70).

Berne desarroll6 lo que se denomind posiciones existenciales que son los sentimientos
acerca de si mismo y los demas. La primera posicion es “Yo estoy bien t0 estés bien”,
esta posicion permite realizarse activamente, en tanto que si la persona opta por una
de las otras posiciones como “yo estoy bien tl no estas bien”, “yo estoy bien t0 estas

mal”, “yo estoy mal tu estés bien” o “yo estoy mal tu estas mal”, se vuelve cada vez

mas disfuncional. (Steiner Claude, 2008).

El segundo principio en que se basa el Anélisis Transaccional es que toda persona tiene
un potencial humano determinado por los condicionamientos genéticos, de salud y
sociales de origen y procedencia, que podemos desarrollar. Las limitaciones externas
al desarrollo de nuestro potencial humano y sobre todo las limitaciones internas
decididas tempranamente, producen la infelicidad, la auto-limitacion de las
habilidades personales para resolver problemas y enfrentar la vida, y la patologia. En

conclusion cada persona es responsable de su vida y decide lo que es bueno para ella.

El tercer principio del Analisis Transaccional es que todos podemos cambiar en pos
de la autonomia y tenemos los recursos necesarios para hacerlo. Estos recursos pueden
ser personales o relacionales, e incluyen la posibilidad de tomar nuevas decisiones mas

auto potenciadoras. (Naranjo Pereira, 2011).

Eric Berne, en un estudio que realiz6 (1971), observo que todas las personas a las que
acompafiaba en su proceso de terapia psicoldgica actuaban siguiendo lo que denomind
un “guion de vida”, que es como el argumento preestablecido de una obra dramética

que tiene tres partes: el prologo, el climax y la catéstrofe, que la persona se siente
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obligada a representar, independientemente de si se identifica 0 no con su personaje,
es decir, “es como un plan de vida que contiene lo mas significativo que le va a suceder
aunapersona”.... Y enunacomparacion, (el actor cuando representa un guion, lo que
hace es actuar segun la definicion del personaje que ha sido escrita por otro). El guion
de vida lo establece el nifio durante su infancia, bajo la influencia, de sus padres y otras
figuras parentales, que establecen los mandatos, por ejemplo: “eres igual a tu padre”,
“va a ser doctora”, “es especial para las matematicas”, “no cree en nada ni en nadie”...
0 “maldicion”. Con estos mandatos se determina, en este guion de vida, el papel que
alguien cumplira, en una familia, el papel de malo, rapido, especial, distinto, sensible,
tremendo, astuto, tramposo, analitico, etc... Este guion se va reforzando por las
diferentes experiencias y acontecimientos que el nifio va viviendo a medida que crece.
La investigacion de Berne (1971) sostiene que los guiones pueden ser modificados y
ese cambio de guién se realiza cuando el nuevo guionista decide ser él mismo,
reescribiendo el guién a su modo a partir de un progresivo proceso de toma de

conciencia de cudles son los elementos que condicionan y a la vez, de cuales son los

deseos legitimos segun los que la persona quiera vivir su vida. (Steiner Claude, 2008).

Esta teoria compagina con lo expuesto por Rogers donde cada persona tiene la
capacidad o los recursos para salir adelante a través de una toma de conciencia, que le
deja en libertad de escoger su camino, siempre y cuando tenga la oportunidad de tener

un voto de confianza.

Es importante enfocar también el guién paterno y personal expuesto por Fernandez
Alvarez psicoterapeuta integrativo y uno de los mas representativos a nivel de
Latinoamérica que sostiene que “Todo guién consiste en un proyecto, cuya trama

deberd desarrollarse en el escenario de la vida, que es el mundo que a cada uno de los
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seres humanos le toca vivir’. (Ferndndez Alvarez, Fundamentos de un modelo

integrativo en Psicoterapia, 1996, pag. 184).

Fernandez Alvarez sostiene que al nacer venimos dotados de condiciones
fundamentales que es imposible ignorar, que son las condiciones biol6gicas que hace
referencia a lo intelectual, lo fisico y lo temperamental, las condiciones sociales que
indican la pertenencia y la referencia a un grupo familiar, poblacional y cultural,
ademas estén los condicionantes psicoldgicos que significa el deseo de los padres que
es un guién que precede y condiciona y que contiene un argumento que es la trama y
todas las circunstancias que rodean al sujeto, los personajes que son las personas

significativas estén o no estén presentes. (Fernandez Alvarez, 1996).

El nifio solo puede cumplir con el guion paterno que esta provisto de una serie ordenes,
que los padres evaluaran si se cumple o no hasta que el hijo inicie con la elaboracion
de su propio guion personal, que se cumplira en la pubertad, cuando las estructuras de
autonomia se instalen lo que determinard el sentido que el sujeto le dé a su vida.

(Fernandez Alvarez, 1996).

1.3.2. La teoria del Apego

“Las relaciones de apego que Bowlby describid, y que nos insertaban en el mundo de
las especies animales, constituirian también el marco general en el que se
desarrollarian algunos de los procesos basicos mas propiamente humanos”. (Galan
Rodriguez, 2010, péag. 582).

La Teoriadel Apego se fundament6 en el estudio realizado por John Bowlby en 1950,
esta teoria intenta explicar el hecho de que los nifios se convierten en personas

emocionalmente apegadas a sus cuidadores y los efectos emocionales que se produce
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a raiz de una separacion puede ocasionar dafos a largo plazo. Este autor manifiesta
que “este sistema es algo innato e instintivo que lleva al nifio a buscar la proximidad
de su madre o figura sustituta”(Bowlby,1950) (Doubourdieu , Psicoterapia PNIE,
2008, pag. 65), asi esta conducta de apego generara en el adulto una respuesta sensible
que repercutira en el nifio reforzando el apego y disminuyendo su estado de

inseguridad. (Doubourdieu , 2008).

Su teoria defiende tres postulados bésicos:

1. Cuando un individuo confia en contar con la presencia o apoyo de la figura de
apego siempre que la necesite, ser& mucho menos propenso a experimentar
miedos intensos o cronicos que otra persona que no albergue tal grado de
confianza.

2. La confianza se va adquiriendo gradualmente durante los afios de inmadurez y
tiende a subsistir por el resto de la vida.

3. Lasdiversas expectativas referentes a la accesibilidad y capacidad de respuesta
de la figura de apego forjados por diferentes individuos durante sus afios
inmaduros constituyen un reflejo relativamente fiel de sus experiencias reales.
(Oliva Delgado, 2004).

Mientras que separaciones prolongadas sin figuras sustitutas generan estados de

ansiedad que luego pueden dar lugar a la desesperanza, tristeza, y desesperacion. Sin

embargo en este aspecto se han realizado diversos estudios entre los que constan

Belsky y Rovine (1988) que determinaron que cuidados alternativos proporcionados

por otras personas si influian en el tipo de apego de los nifios, luego Hoffman (1989),

dedujo que no eran los cuidados alternativos los que daban como resultado apego
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inseguro sino las tensiones familiares, en fin una serie de autores hablan de ello pero

finalmente,

“no puede decirse que estos cuidados necesariamente supongan una mayor
probabilidad de inseguridad en este vinculo, mé&s bien es la calidad de los
cuidados que se ofrecen al nifio como alternativa de los cuidados de los padres
lo que parece que determinard la seguridad del apego. Cuando los cuidados son
adecuados y cuando permiten que el nifio disponga de tiempo para interactuar
con unos padres que viven esta situacion sin ansiedad es muy probable que no

surjan problemas emocionales”. (Oliva Delgado, 2004, pags. 74,75,76).

La importancia del apego reside en la adquisicion de la funcion reflexiva o

mentalizacion, asi como de la relevancia de poner significado a la conducta de los otros

y la propia, a través de la percepcion de estar en la mente de otro como alguien que

puede pensar o sentir. Existe vinculacion segura en la infancia y competencia

autobiografica, se crea el efecto protector que proporciona buenas relaciones sociales,

autoestima, salud emocional, valoracion de la pareja en la edad adulta, apego hacia los

futuros hijos. (Galan Rodriguez, 2010).

Bowlby (1965) habla de cuatro sistemas relacionados entre si como son:

Sistema de conductas de apego: Son conductas que permiten el
mantenimiento de la proximidad y el contacto con las figuras de apego.
Ejemplo: Sonrisas, lloros, contactos téctiles, etc., estas conductas se observan
cuando existe distancia con las figuras de apego o se perciben amenazas,
activandose para restablecer la proximidad.

Sistema de exploracion: se relaciona estrechamente con la anterior pues si se

activan las conductas de apego disminuye la exploracion del entorno.
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e El sistema de miedo a los extrafios: también se relaciona con los demas pues
al hacer su aparicion ocasiona la disminucion de las conductas exploratorias y
aumento de las conductas de apego.

o Elsistema afiliativo: es el interés que los individuos ponen en interactuar con

otros sujetos incluso con los que no se establecen vinculos afectivos.

De esta forma el apego no s6lo seria una simple conducta instintiva sino mas bien se
refiere a una serie de conductas cuya activacion o desactivacion, intensidad y
morfologia de sus manifestaciones dependerd, tanto de factores ambientales como

individuales. (Oliva Delgado, 2004).

El apego tiene importancia por varias razones, primero por la supervivencia bioldgica
de la especie humana debido a la maduracion tardia a la que se encuentra sometida
nuestra especie, ya que durante un largo tiempo el nifio depende de los cuidados de un
adulto significativo que ha podido responder constante y repetidamente a sus sefiales
de demanda y con el que puede establecer una sensacion de confianza y de seguridad.
Luego porque es un sistema de control donde la conducta se adapta a las consecuencias
de fines determinados por las necesidades del momento, dependiendo del deseo del
nifo, de factores enddgenos y exdgenos como el miedo a situaciones peligrosas y
finalmente porque a través de contactos sucesivos con el mundo exterior y de la
constante capacidad de respuesta y disponibilidad de las figuras parentales, el nifio,
construye modelos internos activos, cada vez més complejos del mundo y de las
personas significativas dentro de él, incluido el mismo, que son historias de las

respuestas de esa figura representativa a las acciones del nifio. (Bowlby, 1990).

Asi como Bowlby existen diversos autores que hablan de la importancia de establecer

vinculos en periodos criticos de la vida de un sujeto. René Spitz, psicoanalista realiz6
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un estudio investigativo de grupos comparativos entre los que se establecid claras
diferencias entre los nifios criados en un orfanato al cuidado de enfermeras y los nifios
criados en una guarderia de la carcel por sus madres, el nifio de orfanato al afio tenia
problemas motores e intelectuales, llegando a presentar incluso depresion anaclitica,
por la carencia de un vinculo significativo de contencion y amor individualizado. De
la misma manera Stern (1991), sostiene que la armonia sincrénica entre madre e hijo
es donde se constituye las funciones esenciales para el funcionamiento oportuno del
psiquismo. También estudios de animales mamiferos hechos por Harlow, Kandel en
2007 confirmaron que existen periodos criticos de desarrollo social que implican el
establecimiento del vinculo afectivo o de una conducta de apego, a través de un

contacto diario para un normal desarrollo. (Doubourdieu , 2008).

Kohut (1993) por su parte replantea que todo ser humano requiere para el sustento de
si mismo, satisfacer la necesidad de vivenciar espejamiento y aceptacion, es decir, la
necesidad de sentirse valorado, admirado, para forjar su autoestima. La necesidad de
fusion con la grandeza, la fortaleza y la calma, que implica la necesidad de una figura
idealizada con autoridad que de seguridad y proteccion por su grandeza. La necesidad
de vivenciar la presencia de algo en esencia semejante a él, lo que se refiere, a la
necesidad de relaciones fraternas o de pares compartiendo la experiencia desde un
mismo lugar. Estas necesidades estarian presentes durante toda la vida pero adoptando
flexibilidad y alternancia por haber sido satisfechas en la infancia, asi mismo influira
también a nivel cerebral para un cambio neuroplastico positivo.  (Doubourdieu ,

2008).

Como dijo Arquimides: “Dadme un punto de apoyo y moveré la tierra”. Una primera
relacion segura es el punto de partida y una premisa para vivir la vida y la evolucion”.
(Rygard , 2008, pag. 29).
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1.3.3. Tipos de apego

“Un fallo en los procesos de apego tendrd consecuencias a muy diversos y
comprometidos &mbitos de funcionamiento personal; podra influir en la forma
en que el individuo busca seguridad en situaciones estresantes, pero también
en el acceso a la capacidad para establecer una conexion emocional consigo

mismo y con los demé&s”. (Galan Rodriguez, 2010, pag. 592).

Mary Ainsworth psicologa estadounidense (1969), que se unié al equipo de Bowlby

por 1950 describio tres tipos de apego:

1.

2.

Apego seguro: Se refiere a la interaccion propositiva que existe entre madre e
hijo donde hay reciprocidad, mutualidad y sincronia, existiendo un equilibrio,
la calidad de interaccion durante el primer afio de vida permite al nifio
internalizar la forma de responder de su madre y construir un modelo interno
de trabajo con una representacion del si mismo y de su madre como una base
segura capaz de atenderlo y confortarlo cuando lo necesita, desarrollando el
infante un sentimiento de confianza para mantener un contacto emocional con
su madre y un sentimiento de seguridad para explorar su entorno, “hay una
alegria intima y mutua en el contacto entre la madre y el nifio, esto va a ser
fundamental para que se desarrolle un apego seguro en el futuro”. Aqui la

calidad de interaccion es positiva. (Rygard , 2008, pag. 28).

Apego Inseguro o ansioso evitativo: la interaccién es activa entre madre e hijo,
pero la madre tiende a ser mas activa, pues aunque el bebé expresa sus
necesidades fisicas y psicoldgicas, ella rechaza frecuentemente esos intentos

evitando que el nifio logre el contacto, la madre en lugar de proporcionar
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contacto fisico, demanda, exige un comportamiento precoz, aunque el bebé la
necesita el desaliento continuo que experimenta lo motivan a evadir la mirada
y el contacto, siendo la calidad de interaccion en todos sus ambitos negativa.
“Es como si el nifio supiese que si muestra los sentimientos apropiados de la
separacion surge el rechazo y por eso controla la expresion de estos

sentimientos”. (Rygard , 2008, pag. 28).

Las consecuencias psicopatolégicas pueden resumirse en:

- Contintian presentando conductas de evitacion a lo largo de la infancia.

- Manifiestan altos niveles de hostilidad y agresividad.

- Presentan una alta tasa de interacciones negativas con otros nifios.

- Conductas negativistas, distancia emocional, malhumor y solitarios.

- Utilizan estrategias de evitacion y autosuficiencia como mecanismo de

distanciamiento de los demés. (Oliva Delgado, 2004).

3. Apego inseguro ambivalente: Inicialmente madre e hijo son activos, pero
conforme pasa el tiempo, la madre se vuelve inconsistente, lo que ocasiona que
el bebé llegue a ser mas demandante para ser atendido. Aqui la interaccion se
inclina hacia el bebé, la madre atiende al bebé en tanto que el nifio y su llanto
es muy intenso y persistente, pues la madre responde algunas veces, otras lo
hace diferidamente y otras no lo hace, por lo que no hay reciprocidad,
mutualidad ni sincronia. “El nifio vacila entre la irritacion, la resistencia al
contacto. Parece querer reasegurar una proximidad de la que se siente

inseguro”. (Rygard , 2008, pag. 28).

Las consecuencias sobre el nifio son importantes: suelen presentar una continuidad de

este tipo de apego hasta la edad escolar. Son nifios poco asertivos, inhibidos, con

18



interacciones pobres y tendencia al repliegue en situaciones sociales. (Oliva Delgado,
2004)
Los tipos de apego descritos por Mary Ainsworth fueron realizados durante los
primeros afos de vida de los nifios, a través de un método de laboratorio llamado
Situacion extrafia, realmente tomando en cuenta que esto es asi no habria porqué
pensar que estos tipos de apego permaneceran en el nifio durante su crecimiento pero
debido a la,
“plasticidad de la conducta del ser humano es que algunos teéricos del apego
han intentado encontrar una continuidad en las manifestaciones del apego,
entendiendo éste como constructo organizacional que integra el desarrollo en
sus distintos ambitos; de esta manera, el apego ejerceria un efecto continuo
durante el crecimiento, si bien sus manifestaciones externas cambiaran a lo

largo del desarrollo”. (Galan Rodriguez, 2010, pag. 583).

Mary Main con la ayuda de Judith Solomon (1988) observaron que un subgrupo de
nifos no encajaban en la tipologia de M. Ainsworth, entonces proponen un cuarto tipo

de apego.

4. Apego Desorganizado/desorientado: Madre e hijo participan en la interaccion,
mas a pesar de que el nifio manifiesta sus necesidades fisicas y psicoldgicas, la
madre se encuentra fisicamente, pero emocionalmente esta ausente, participa
superficialmente, ya que puede tener a su hijo en brazos pero esta
desconectada, con la mirada perdida. No existe sincronia, reciprocidad ni
mutualidad. La madre siente que lo que el nifio hace es para molestarla y su

reaccion es de hostilidad, amenaza, e indiferencia. Existe en la madre un
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trauma no superado mientras que en el nifio se produce un apego ambivalente
y evitativo.

“El comportamiento del nifio contiene elementos de uno de los modelos
anteriores, pero el nifio no reacciona ni a la separacion ni a la reunion con
ningln modelo coherente. Parece congelado en una posicion rigida, aferrado a

su madre pero sin mirarla, volviendo la cara. (Rygard , 2008, pag. 28).

Las consecuencias son poco conocidas, aunque Lyons-Ruth (1996) defienden la
postura de que estos nifios presentardn altos niveles de agresividad, conductas
coercitivas y hostiles durante la edad escolar. “Se trata por tanto de manifestaciones
especialmente draméticas, que sugieren la existencia de dificultades serias en los
procesos de estructuracion interna del nifio y del vinculo entre éste y la figura de

apego”. (Galan Rodriguez, 2010, pag. 584).

1.4. La Institucionalizacion

En el pasado ya en los primeros siglos del cristianismo y luego por el siglo XVIy XVII
el modelo institucional naci6 como una forma de caridad y beneficencia para nifios
huérfanos o abandonados y se los recibia en los hospicios, hospitales, casas de
misericordia ubicandolos junto a pobres, enfermos, extranjeros, e incluso hijos de
familias acomodadas pero que tenian un mal comportamiento, no fue hasta los afios
cuarenta donde se dieron estudios de los efectos negativos de la institucionalizacion
en los nifos, donde politicos y opinion publica, se hicieron eco de este tema, a traves
de un autor Spitz (1946),que habld del hospitalismo en los nifios pequefios y sus
consecuencias de vivir en orfanatos, casas cunas, hospitales, etc., luego vino Bowlby

(1950) vy la teoria del apego, “Con la teoria de estos autores aparece la creencia de que
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la institucién genera la privacion maternal y por tanto los efectos que le siguen”.
(Garcia-Bahomonde Sé&nchez, 2008, pag. 14).

Posterior a estos estudios, autores como Prugh y Harlow (1963), Rutter (1972) y
Fernandez-Ballesteros (1973) tratan de desmitificar el efecto de amor materno,
intentando demostrar que el internamiento no tiene por qué ser nocivo para los nifios,
pero pese a esto la critica continua, por lo que la institucionalizacion fue considerada
Unicamente como Ultima solucidn, credndose entonces casas para varones y otras casas
para mujeres. (Garcia-Bahomonde Sénchez, 2008)

En los 80 se inicia el modelo anglosajon en los paises desarrollados, no solo existe un
cambio a nivel de estructura sino también se da un cambio en la manera de abordar el
problema con la inclusion de la familia como foco de intervencién en los servicios
sociales. Deja de considerarse al menor de forma aislada, para tener en cuenta la
problemética familiar en su conjunto. Este nuevo enfoque se basa en la idea de que no
existe un problema infantil sin problematica familiar, por lo que propugna el
tratamiento sobre la familia desde los servicios comunitarios, recurriendo a la
separacion del menor sélo como medida de ayuda en el proceso de mejora de su medio
de origen. De esta forma, se facilita la proxima reintegracion del nifio en su hogar, en
muchos casos necesaria para asegurar el bienestar del nifio. (Garcia-Bahomonde
Sanchez, 2008)

Pero en nuestro pais el modelo institucional todavia tendia al internamiento, la
segregacion, la marginacion social y el sometimiento a normas y reglas; y no es hasta
el 2008 que realmente se ve cambios en nuestro pais respecto al modelo de acogida
para los nifios, y donde poco a poco se cambia la vision de los nifios de riesgo
adoptando el modelo ya practicado por los paises desarrollados en afios anteriores y

preocupéndose por la persona del nifio y sus problemas, intentando mejorar ciertas
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condiciones aunque no todo el sistema de internado, en este afio el estado asume un
rol mucho mas responsable, ya que a través de la nueva constitucion promulgada en el
2008, las nifias, nifios y adolescentes cuentan con derechos que les permiten acceder a
la practica del “buen vivir”. Existen articulos que hacen referencia a los derechos

especificos de los nifios, nifias y adolescentes tales como:

Art. 44. “El estado, la sociedad y la familia promoveran de forma prioritaria el
desarrollo integral de las nifias, nifios y adolescentes y aseguraran el ejercicio pleno de
sus derechos; se atendera al principio de su interés superior y sus derechos
prevaleceran sobre los de las demé&s personas”. (Consejo Cantonal de la Nifiez y la

Adolescencia de Cuenca, 2008, pag. 46).

Las nifias, nifios y adolescentes tendran derecho a su desarrollo integral, entendido
como proceso de crecimiento, maduracion y despliegue de su intelecto y de sus
capacidades, potencialidades y aspiraciones, en un entorno familiar, escolar, social y
comunitario de afectividad y seguridad. Este entorno permitira la satisfaccion de sus
necesidades sociales, afectivo-emocionales y culturales, con el apoyo de politicas
intersectoriales nacionales y locales.(Consejo Cantonal de la Nifiez y la Adolescencia

de Cuenca, 2008)

Art. 45.... “Las nifias, nifios y adolescentes tienen derecho a la integridad fisica y
psiquica; a su identidad, nombre y ciudadania; a la salud integral y nutricion; a la
recreacion; a la seguridad social; a tener una familia y disfrutar de la convivencia
familiar y comunitaria; a la participacion social: al respeto de su libertad y dignidad; a
ser consultados en los asuntos que les afecten; a educarse de manera prioritaria en su

idioma y en los contextos culturales propios de sus pueblos y nacionalidades; y a
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recibir informacion acerca de sus progenitores o familiares ausentes, salvo que fuera

perjudicial para su bienestar”.

Art. 341. ....”El sistema nacional descentralizado de proteccion integral de la nifiez y
adolescencia sera el encargado de asegurar el ejercicio de los derechos de nifias, nifios
y adolescentes. Serdn parte del sistema las instituciones publicas, privadas y

comunitarias.

Art. 342. “El estado asignara, de manera prioritaria y equitativa, los recursos
suficientes, oportunos y permanentes para el funcionamiento y gestion del sistema”.

(Consejo Cantonal de la Nifiez y la Adolescencia de Cuenca, 2008, pag. 70).

Y en lo que respecta a la administracion de justicia, la constitucion sefiala:

Art. 175. Las nifias, nifios y adolescentes estaran sujetos a una legislacion y a una
administracion de justicia especializada, asi como a operadores de justicia
debidamente capacitados, que aplicaran los principios de la doctrina de la proteccion
integral. La administracion de justicia especializada dividird la competencia en
proteccion de derechos y en responsabilidad de adolescentes infractores”. (Consejo

Cantonal de la Nifiez y la Adolescencia de Cuenca, 2008, pég. 72).

Al realizar un estudio del andlisis de las competencias linglisticas en nifios
institucionalizados las autoras Manso, Rabazo y Garcia (2006), manifestaron que uno
de los derechos primordiales de los menores es el de tener una familia que se
responsabilice de sus necesidades, que le de afecto y apoyo social. Sin embargo la
poblacion infantil pasa por situaciones de riesgo que obligan al estado a tomar una
serie de medidas de proteccion que pueden llevar a la retirada del menor de su ntcleo
familiar o de convivencia y a la acogida institucional o residencial. El objetivo de un

centro de acogida es acoger temporalmente a nifias, nifios y adolescentes que se
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encuentran en situaciones de riesgo social o desamparo y proporcionar una atencion
integral a los menores que por determinadas circunstancias no pueden recibirla de sus
familiares, la ley delimita las situaciones de desproteccion objeto de
institucionalizacion del menor entre las que se encuentran:

a) Situaciones que se producen por diferentes circunstancias de los padres que no
pueden cumplir con los deberes de proteccion, para con el nifio como cuidados y
proteccion (fallecimiento de padres, prision, enfermedades incapacitantes, etc.);

b) Situaciones que se producen por el incumplimiento de los deberes de proteccion, en
las que los responsables del nifio renuncian total y absolutamente a cumplir sus deberes
de proteccion (renuncian a la paternidad, lo abandonan a terceros o lo dejan solo, en
completa desatencion);

c) Situaciones que se producen por un inadecuado cumplimiento de los deberes de
proteccion, tales como el maltrato fisico, maltrato emocional, abandono fisico,
abandono emocional, abuso sexual, etc. (Moreno Manso Juan Manuel, Rabazo

Méndez, & Garcia Bahomonde, 2006).

De acuerdo a lo que se establecid en la constitucion del Ecuador renovada en el 2008
y que ha sido expuesto a través del Consejo Cantonal de la nifiez y la adolescencia de
Cuenca, las nifias, nifios y adolescentes en situacion de riesgo ingresan a las
instituciones que hoy se llaman casas de primera acogida y de acogida permanente
Unicamente si sus derechos son violentados, ya que actualmente existen instituciones
de tipo privadas y publicas, contando las privadas también con el apoyo
gubernamental, donde ingresan los nifios Unicamente con la venia de la justicia
especializada en nifiez y adolescencia, siendo los jueces los encargados de velar por la

integridad del nifio. Como primera instancia son derivados a una casa de primera
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acogida en la que pueden permanecer hasta 3 meses y luego de que los padres han
respondido satisfactoriamente a un proceso que les invita a mejorar en los deberes de
proteccion para con sus hijos, los nifios pueden volver a su hogar, cuando los familiares
son reincidentes y no han respondido efectivamente a los acuerdos que se establecen
con el equipo técnico designado para apoyar el caso de la nifia, nifio o adolescente,
ingresan a una segunda casa de acogida donde pueden estar por un periodo més largo
hasta que la familia cumpla con los acuerdos establecidos por el juez y el equipo

técnico designado para el caso.

Si antes los nifios permanecian en las instituciones hasta volverse jovenes e incluso
adultos, ahora la ley no permite mas all4 de 2 o 3 afios como maximo pero en caso de
tener una situacion especial, para reinsertarse a su familia nuclear, si no se logra esta
meta o no existe familia nuclear se busca a la familia ampliada con el fin de que el
nifo esté dentro de un hogar, el internamiento es permanente sdlo cuando la situacion
del nifio es de total orfandad, sin embargo se propende a la adopcidon en caso de existir
total abandono, con mayor eficiencia y menor burocracia de la que antes se suscitaba,
esta opcion se destina para nifios pequefios, sin embargo en caso de que un nifio se
encuentre sin ninguna de las posibilidades antes descritas el nifio, permanecerd en la
institucion hasta que sea capaz de ser independiente y salir adelante, aunque también
existe la modalidad en que el adolescente bajo la proteccion de la institucion vive de
manera independiente en una casa fuera de la institucion, esto se cumple de acuerdo a
la nueva constitucion y al nuevo cddigo de la nifiez y adolescencia, con el fin de
restablecer derechosauna de las poblaciones més vulnerables, sostengo estos aspectos
basada en la experiencia de cambios que me ha tocado vivir como profesional desde
el 2000 en las casas de acogida y basada en la reforma del cddigo de la nifiez y la

adolescencia instaurada en el 2008.
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“Recogiendo estas opciones, Fuertes y Fernandez (2001) distinguen tres formas de

acogimiento residencial:

- A corto plazo: acogimiento de respiro, emergencia y primera acogida. La
situacion de muchos nifios que han sufrido abuso sexual, maltrato fisico o
emocional grave, indica que el acogimiento familiar no es adecuado en ese
momento. Estos nifios necesitan recibir un trato especializado, ademas de
tomarse un tiempo antes de establecer nuevos vinculos.

- A medio plazo: el acogimiento residencial puede servir como puente para la
adopcién o para un acogimiento familiar, y como tratamiento de trastornos
emocionales y de comportamiento social del nifio antes de regresar a su casa 0
de estar preparado para convivir en un hogar de acogida.

- A largo plazo: permite preparar a los adolescentes para la vida independiente
y prestar una atencion continuada a los nifios, que debido a sus graves
trastornos comportamentales, retrasos intelectuales y necesidades de atencion
especializada, no puede encontrarse otro recurso familiar. “También a largo
plazo esta medida es adecuada para grupos de hermanos para los cuales se ha
valorado que deben permanecer juntos y no se ha encontrado ninguna familia
que pueda acogerlos”. (Garcia-Bahomonde Sanchez, 2008, pég. 24).

Al hablar de institucionalizacion también es necesario tomar en cuenta que:

“Los aspectos relativos a la satisfaccion de necesidades bésicas (alimentacion,

vivienda, salud, educacidn), que si bien son fundamentales para la supervivencia

de estos nifios, no garantiza que ellos superen las secuelas que a nivel emocional,
cognitivo, ético y estético deja la experiencia de abandono y el sentimiento de ser

victimas, de ser sujetos des empoderados”. (Obando, Villalobos, & Arango, 2010,

pag. 152).
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Para finalizar quiero agregar a lo sostenido durante este capitulo lo que Anna Freud
desprendio del estudio que realizd, al crear una casa que permitié que los nifios sean
asistidos, mientras la segunda guerra mundial devastaba sus hogares, al ser “privados
del amor de su madre, de satisfacciones orales y de estabilidad en sus relaciones y su
entorno..., los nifios eran hipersensibles, inquietos, agresivos y de dificil manejo.
Mostraban un autoerotismo agudizado y algunos de ellos presentaban los inicios de
sintomas neurdticos. No eran deficientes, delincuentes ni psicéticos. Habian
encontrado una ubicacion alternativa para la libido (es decir, se tenian el uno al otro)
y gracias a esta fuerza, dominaron algunas de sus angustias y desarrollaron actitudes
sociales. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009, pégs.

228,229).

1.4.1. Caracteristicas del nifio institucionalizado

El nifio que se encuentra institucionalizado carga un bagaje de caracteristicas en

diferentes &reas propias de su situacion, entre las que se encuentran:

Rasgos Fisicos

Desarrollo deficiente

- Constitucion débil

- Falta de expresion en la cara

- Desalifio

- Dificultades en el desarrollo linguistico
- Retraso en la bipedestacion

- Propension a enfermedades de tipo infeccioso
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Rasgos Psiquicos

- Bajo nivel intelectual
- Dificultades en la memoria
- Dificultades en la atencion y concentracion

- Por tanto problemas de aprendizaje. (Wolf, 1977)

Rasgos afectivos

Apego superficial a cualquier persona
- Inseguridad

- Desconfianza

- Desligamiento afectivo

- Ansiedad por regalos

- lrritabilidad

- Rebeldia

- Apatia frente a todo

- Hurto

- Evasién

Rasgos sociales

Con la familia

Sentimiento de rencor

- Existe poco respeto a sus familiares
- Desinterés que se contradice con su ansiedad de estar cerca de su familia.
- Hostilidad, que se observa en oposicién y agresividad.

- Con los educadores



- Busqueda de carifio por falta de seguridad y apoyo.

- Consideran el internado como una céarcel.

Con la sociedad

- Falta de urbanidad

- Falta de delicadeza, afabilidad, cuidado de las cosas

- Egoismo

- Hébitos auto eroticos, que ocupan los vacios de la vida instintiva del nifio.

(Wolf, 1977). (Cobos & Luna , 1999)

1.4.2. Efectos del nifio institucionalizado

Para Bowlby los efectos que se producen en el nifio a largo plazo son:

Relaciones interpersonales superficiales

Desconfianza

Falta de respuesta emocional apropiada acompafiada de wuna curiosa
despreocupacion.

Engafio, mentira y evasion

Presencia de conductas agresivas

La repeticion de la historia que se vivio, especialmente la de los primeros afos.

(Bleichmar, 2007, pég. 98).

Existen caracteristicas dentro de un internado que inevitablemente dan como resultado

consecuencias nada favorables para el nifio en situacién de institucionalizacion, entre

las que tenemos rezan las més significativas.

- Uniformizacién -masificacion
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Esta caracteristica incluye a los nifios y al ambiente. Cuando existe un nifio de edad
mayor, impera su necesidad de identidad propia, lo que se dificulta porque no se
percibe como un individuo distinto del resto y tampoco el ambiente le ofrece un real

reflejo de lo que él es.

La masificacion puede provocar que las habilidades sociales sean desarrolladas por un
grupo y por el otro no, lo que impide identificar a los méas carentes o con pocas

habilidades.

- Carencia de privacidad

La privacidad y el derecho a la pertenencia son importantes en el desarrollo de un nifio
sin embargo, no existen espacios propios donde el nifio pueda disponer libremente de
él. Asi el nifio institucionalizado no respetara los derechos ajenos ni los propios,

existiendo una falencia en la habilidad de la asertividad.

- Obligatoriedad

La obligacion de las normas y reglas a cumplirse cuando son transmitidas como tal no
son interiorizadas, provocando deficiencias en el logro de autocontrol, lo que

repercutird en la habilidad de liderazgo y de resolucion de conflictos.

- Pensamiento improductivo

El pensamiento de las cuidadoras que actualmente se denomina educadoras mantienen
ideas cerradas e improductivas, porque analizan las fallas o problemas de los nifios
institucionalizados, lo que no contribuye a solucionarlos, existiendo dificultades en las

habilidades de resolucion de conflictos y empatia.

- Inhibicidn de la iniciativa personal y de la motivacion de logro
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En la institucion las cosas simplemente “les ocurren a los nifios”, y no tienen que ver
con sus peticiones o comportamiento, pues no cuentan con ningdn acceso a modificar
su condicion, aqui la educadora decide por los nifios en todos los aspectos, lo que
implica una afeccion de la comunicacion ya que sus peticiones no son tomadas en
cuenta ni reforzadas, con lo que la habilidad del liderazgo y resolucion de conflictos

queda minimizada.

- Tendencia a generalizar o globalizar el comportamiento

Comunmente se generaliza el comportamiento de los nifios a partir de un hecho
especifico, con lo que se les asigna un estereotipo negativo, lo que ocasiona que las
probabilidades de repeticion de dicha conducta sean continuas y de dificil
modificacion. El nifio interioriza esta generalizacion sintiéndose asi, aunque no sea

cierto.

- Inconsecuencia e inconstancia

La consistencia dentro del ambiente institucional es pobre, puesto que las reglas del
juego cambian y no existen estimulos discriminatorios claros. Aqui las educadoras
reaccionan de forma diferente ante la misma situacion, o a su vez situaciones que

requieren flexibilidad son manejadas rigidamente.

- Sobrevivencia institucional versus aprendizaje normativo

Se imponen reglas o normas sin que estas impliquen resultados favorables para el nifio,
por lo que el nifio aprende a buscar un ambiente que le asegure el acceso a
consecuencias favorables al margen de las conductas para lograrlo, esto por la falta de

programacion del ambiente en forma acertada.

- Doble pauta institucional
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Es la contradiccion entre lo que se dice y lo que se hace. Se presenta por ejemplo a una
educadora con la imagen de una persona infalible, pero el nifio nota las
contradicciones, con su cotidiano actuar, con lo que se imposibilita la identificacion

con estos modelos por parte del nifio.
- Falta de separacion entre lo técnico y lo afectivo

No existe una correcta separacion entre los sentimientos y la técnica, asi por ejemplo
se castiga una conducta negativa con el retiro del afecto, en lugar de utilizar una

medida disciplinaria adecuada manteniendo la relacion afectiva.

Al disciplinar, equivocadamente se establece la medida con la emocion presente, con
lo que el nifio no asimila su contenido. Esto sucede porque el nifio trata a toda costa
de evitar la emocion negativa, desoyendo lo que se le intenta decir, afectdndose las

habilidades de asertividad, empatia y comunicacién. (Troncoso & Burgos, 2008).

> Areas cognitivo, social y afectivo

- Enlo cognitivo se corrobora esta caracteristica en la que los nifios presentan
deficiencias, por diversas situaciones, primero porque no existe el personal
suficiente que abastezca a todos y cada uno de los nifios, segundo porque al
ingreso los nifios provienen del medio rural que contrasta con la escuela urbana

en cuanto a contenidos y avances.

- En el aspecto social, se presentan falencias en el sentido de la urbanidad y la
formacion social, careciendo de delicadeza, amabilidad, cuidado de las cosas,
adecuado comportamiento en sociedad. El contacto con la educadora se vuelve
primordial para el nifio por la necesidad de seguridad y apoyo que requiere,

siendo indispensable la continuidad de las mismas. El nifio de orfanato es
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apatico ante cualquier cosa, pues nada le ha costado, carece de estimulos
positivos, como la ilusién de mostrar a otro el esfuerzo de su trabajo, por el
asistencialismo al que se ve expuesto. En su relacién de amistad con sus pares
se muestra egoista por su busqueda de seguridad. También se presenta

hostilidad que se traducen en oposicion y agresividad.

En lo afectivo, las experiencias de separacion a las que se ha visto sometido le
mantienen reacio a transmitir sus afectos hacia las personas. Desinterés en
cuanto a la familia que se contradice con su ansiedad, ya que viven pendientes
de las visitas y regalos de sus padres y familiares, pero su nueva situacion les
hace actuar con desapego e indiferencia, existe una ambivalencia: desinterés-
ansiedad. Por lo general es desconfiado, receloso de entablar relaciones, se
distancia de la persona a la cual le acusa de la separacion o sufrimiento
profundo. Ejemplo: Nifio abandonado por la madre en la infancia, luego del
periodo de separacion que le tocd enfrentar no podrd enfrentarse
satisfactoriamente a este hecho. En su vida adulta buscara esa madre amorosa,
formulando exigencias excesivas a su futura pareja, o autoridad superior con
la que se encuentre, por lo que estas personas se alejan y abandonan al
individuo inadaptado, volviendo al circulo del abandono. (Cobos & Luna ,

1999).
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CONCLUSIONES

- Es vital comprender que hace un tiempo atrés, la familia giraba en torno al grupo
social y por ello se la consideraba como el ntcleo de la sociedad pero hoy la familia
es considerada como una institucion de tipo privado primando el amor el afecto la
cercania la interrelacion, donde cada miembro es valorado a través de la
comunicacion lo que le permite desarrollarse con un mejor nivel de salud mental
y Ser un mejor ser humano.

- La familia puede redimir o hundir a los miembros de la misma porque el nifio al
nacer lo hace con confianza y respeto en si mismo y en el otro, pero a medida que
crece y se relaciona con los demas entre estos los padres, toman decisiones que le
vuelven un ser con autolimitaciones con lo que se convierte en un ser disfuncional.
He aqui la importancia de conocer como el nifio debe cumplir el guion paterno,
hasta que pueda elaborar su guion personal y propio.

- Laprimerainfancia del nifio y los vinculos afectivos que establezca con las figuras
significativas de su entorno, influirdn en el desarrollo de las relaciones
interpersonales que mantenga en el futuro.

- Finalmente el proceso de institucionalizacion que vive un nifio de riesgo formula
el cuestionamiento de si se da o no, una intervencion que contribuye a fomentar
las dificultades de tipo emocional en el nifio y ademas surge el cuestionamiento de
si el proceso que se sigue para realizar la institucionalizacion de un nifio es
veridicamente efectivo o perjudicial en lo que se refiere a lo emocional para un

nifio y su familia.
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CAPITULO 2

LA ESTRUCTURACION DE LA PERSONALIDAD

INTRODUCCION

La personalidad siempre ha sido un tema que suscita controversia dentro de la
psicologia y diversas son las teorias desarrolladas por diferentes autores con respecto
a este tdpico, quizé los inicios se remonta a la época griega y luego a diversas corrientes
que desarrollaron distintas hipotesis como la teoria psicoanalitica que nos ilustré con
su aporte sobre la estructuracion de la personalidad basado en el conflicto que se da
en todo ser humano entre los impulsos instintivos que tienden a la agresividad y la
basqueda de placer y los limites sociales que se le imponen al individuo, por otro lado
nuevas visiones y complementos que nutren y fortalecen la teoria de la personalidad,
surgen en el panorama psicoldgico diversos autores entre los que se seleccioné algunos
como Eysenck que enfoca la teoria de los tipos, la teoria humanista con autores como
Allport, Maslow, Rogers y sus principales premisas acerca de la estructuracion de la
personalidad, para culminar con Virginia M. Axline que nos habla de la estructura de
la personalidad como base de la terapia de juego no directiva, dentro de estos aportes
es importante revisar la parte evolutiva del nifio lo que completara el sentido de este
capitulo con el desarrollo biolégico y emocional a través de las teorias de Piaget y
Erickson. Es importante notar que existe un fondo similar en todas las teorias al
intentar descubrir que hace del hombre un ser diferente en muchos aspectos y a la vez
parecido en otros y como a partir de esta fuerza que radica en €l mismo es capaz de
salir airoso de diferentes circunstancias, tomando en cuenta el medio, sus aspectos

bioldgicos, neuroldgicos, en una palabra todo lo que implica la integralidad y
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enfocando este Gltimo pardmetro no se puede dejar de mencionar a Millon que nos

introduce directamente en el &mbito de la integracion.

2.1. Etapas evolutivas del desarrollo

La poblacion a analizar esta comprendida entre los 7 y 12 afios, siendo necesario
enfocar la etapa evolutiva comprendida entre estas edades con el fin de complementar
el estudio, pues se requiere saber el normal desarrollo infantil en las diversas areas
en las que el nifio se desenvuelve, ya que en la infancia se forman una serie de patrones

que determinan la vida de un individuo.

2.1.1. Teoria de Jean Piaget

Enfocando los conceptos de Piaget con respecto a los nifios y su desarrollo en la etapa
operacional concreta comprendida entre los 7 a 12 afios se sabe que los nifios muestran
menos egocentrismo y mayor capacidad para el razonamiento l6gico, aunque en

situaciones reales del aqui y el ahora, dentro de lo que se encuentra:

En primer lugar el pensamiento espacial, que lo obtienen porque pueden razonar acerca
de las cosas con las que han tenido experiencia personal directa, luego la
categorizacion que incluye capacidades mas elaboradas como la seriacién, donde
disponen de objetos de una serie de acuerdo a una o mas dimensiones, la inferencia
transitiva donde se infiere una relacion entre dos objetos a partir de la relacion que
cada uno tiene con un tercero e inclusion de clase donde se ve la relacién entre un todo

y sus partes. (Papalia E., Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009).

En tercero tenemos el razonamiento inductivo y deductivo, Piaget consideraba que los
nifos de esta etapa utilizaban Gnicamente el inductivo donde a partir de las
observaciones de los miembros particulares de una clase de animales, personas, etc.,
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se llegan a conclusiones generales de la clase. Con respecto a lo deductivo, que parte
de una afirmacién general con respecto a una clase de objetos, sucesos, etc., a una
individual, que Piaget consideraba que no se desarrollaba sino hasta la adolescencia,
nuevas investigaciones (Galotti, Komatsu y VVoelz, 1997), determinan que los nifios de

esta etapa ya lo habian adquirido. (Phillips L., 1977).

En cuarto tenemos la conservacion que se refiere al hecho de que “dos objetos que son
iguales lo siguen siendo aun cuando se altere su apariencia, siempre y cuando nada se

agregue o quite”. (Papalia E., Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009) p. 300.

Con respecto a los nimeros y las matematicas los nifios empiezan a contar y sumar
hacia adelante y hacia atras asi como pueden resolver problemas sencillos, y calcular

mentalmente pero a medida que la edad avanza. (Phillips L., 1977)

Se considera que la experiencia cultural, asi como el desarrollo neuroldgico
contribuyen en el desarrollo de las habilidades piagetianas de conservacion y de otro
tipo. Ademas en lo que se refiere al desarrollo moral tiene que ver con el desarrollo
cognitivo y se da durante tres etapas en las que los nifios pasan de la obediencia total
a la autoridad, al juicio auténomo basado en la justicia y la equidad. Con respecto al
procesamiento de informacion que abarca la atencion, memoria y planeacion mejora
en esta etapa como resultado de la poda de neuronas en la corteza frontal. (Papalia E.,

Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009)

Los nifios se relacionan con su grupo de pares lo que les posibilita el desarrollo de las
habilidades sociales, ayudandoles a formar su auto concepto ya que ponen a prueba
los valores adquiridos o adoptan otros, dandoles una sensacidn de pertenencia, ademas

la relacién con el grupo de pares puede alentar la conformidad y el prejuicio, lo que
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viene de la mano con la popularidad que conlleva mejores habilidades sociales y

cognitivas e influye en la autoestima y la adaptacion en el futuro. (Phillips L., 1977)

Enfocando el concepto Piagetiano en cuanto al desarrollo del auto concepto durante
esta etapa se destaca la creacion de los sistemas representacionales, es decir, auto
conceptos amplios que integran diversos aspectos del Yo, idea corroborada por Harter,
(1993, 1996 y 1998), pues se supera las autodefiniciones absolutas para que el nifio
se convierta en capaz de comparar su yo real con su yo ideal y tenga la capacidad de
juzgar el nivel de alcance de las normas sociales lo que ayuda al desarrollo de la

autoestima. (Papalia E., Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009).

Los nifios en esta edad internalizan los sentimientos de vergiienza y de orgullo, por lo
que comprenden y controlan mejor las emociones negativas, sin embargo el
crecimiento emocional puede verse afectado por las reacciones de los padres ante las

demostraciones negativas.

El tiempo que los nifios pasan con la familia es menor, debido a que incrementan la
empatia y la conducta pro social, sin embargo tiene importancia, la estructura, es decir
la conformacion familiar que demuestra sus efectos de manera positiva y negativa pues
aun tienen su base en el hecho de que los nifios con sus dos padres crecen mejor que
con uno solo, ya sea que falten por diversas situaciones y de manera transitoria o
permanente, asi como la influencia de la atmésfera familiar, con una relacién positiva
0 negativa intervendran de una u otra forma en el crecimiento del nifio. (Papalia E.,

Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009).

Resumiendo las pautas elaboradas por algunos autores en lo que se refiere al normal

desarrollo de los nifios durante esta etapa se concluye que:
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En lo fisico el nifio consigue armonia y proporcionalidad en el aspecto fisico,
que se mantiene pese a las modificaciones del crecimiento.

Contintia desarrollando perfeccionamiento en sus movimientos, es mas fuerte
y puede trabajar con mayor habilidad.

Realiza juegos y actividades que exijan movimientos mas fuertes y precisos,
ejecuta su actividad sin descanso, pues tiene una mayor vitalidad.

En lo psicoldgico se produce lo que se conoce con el nombre de madurez
infantil.

Su egocentrismo infantil disminuye y se sustituye por un sentido critico.
Desaparece el animismo, las cosas ya no estan vivas, y puede distinguir entre
los cuentos, las leyendas y la realidad.

El pensamiento se va haciendo maés positivo, buscando explicaciones
racionales a los hechos que observa.

Al adquirir la nocion espacio temporal como algo objetivo y distinto de si
mismo es capaz de distinguir el dia en que vive, el tiempo que falta para su
cumplearios, el calendario y el reloj dejan de ser un misterio, pues los
comprende como instrumentos de medida, toma conciencia de las medidas, de
las distancias y de los medios para recorrerlas.

Desarrolla su primera logica, preocupandose por saber si su pensamiento es
correcto o no, lo que es aprovechado para la adquisicion de las operaciones
matematicas.

El interés, la curiosidad y la memoria mecénica en esta etapa llega a ser amplia
siendo capaz de memorizar enormes listas por temas que no son regulares,

como animales extrafios o prehistéricos, astronomia, paises lejanos, etc.
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- La curiosidad intelectual del nifio y su afan cientifico se convierte en un
aliciente para ir a la escuela.

- Al dar inicio a la etapa escolar, el nifio requiere tener un nivel de socializacion
suficiente para integrarse al grupo y su personalidad debe haber adquirido la
estabilidad necesaria para soportar la critica.

- Laprincipal motivacion del nifio para su ingreso a la escuela es la relacion con
otros nifios pues necesita saber quién es y obtendra respuestas dentro del grupo
y en el juego.

- Enel hogar es capaz de asumir pequefias responsabilidades que le ayudaran a
su maduracién y autoafirmacion.

- La etapa de latencia en cuanto a sexualidad se hara presente en esta etapa.

(Enciclopedia de la psicologia infantil y juvenil, 1996).

2.1.2. Teoria de Erick H. Erickson
“Erik Homburger Erikson presentd la teoria del desarrollo psicosocial que
abarca el ciclo vital completo de la persona, reconstruyendo las ideas de Freud
a partir de la Antropologia Cultural....Habla del principio epigenético
presupone que la persona se desarrolla de acuerdo con etapas estructuralmente
organizadas y conforme a sus disposiciones y capacidades internas..., y la
sociedad interacta en la formacion de la personalidad en cuanto a los aspectos
de las relaciones sociales significativas, asi como en los principios relacionados
de orden social y en las ritualizaciones vinculantes o desvinculantes”.
(Bordignon, 2006, pégs. 51,52).

El aporte realizado por Erickson divide las etapas evolutivas del individuo en estadios,

aqui un aporte general, detallando el estadio IV.
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Este cuadro corresponde a la crisis del Yo en el ciclo de vida, es una sintesis de lo

investigado por Erickson.

(Bordignon, 2006).

Tomado de la Revista

Lasallista de Investigacion.

Estadio Crisis psico- | Relaciones | Modalidade | Virtudes Maladapta-
(edad) social significati- | s psico- ciones y
vas psicosociale | sociales Malignida-
S des
| (0-1) | Confianza vs. | Madre Coger y dar | Esperanza, Distorsion
infante desconfianza en respuesta | fe sensorial y
Desvaneci-
miento
I (2-3) | Autonomia Padres Mantener y | Voluntad, Impulsividad
bebé vs. vergiienza dejar ir determinacié |y
y duda n Compulsion
Il (3-6) | Iniciativa vs. | Familia Ir mas alla | Propdsito, Crueldad vy
prescolar culpa jugar coraje Inhibicion
IV (7-12) | Laboriosidad | Vecindario | Completar Competencia | Virtuosidad
escolar Vs. y Hacer cosas Unilateral e
inferioridad escuela juntos Inercia
V (12-18 o | Identidad Grupos, Ser uno | Fidelidad, Fanatismo y
mas) yoica Modelos de | mismo. lealtad Repudio
adolescenci | vs. confusion | roles Compartir
a de roles
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Vi (los | Intimidad vs. | Colegas, Perderse 'y | Amor Promiscuida
20’s) aislamiento amigos hallarse  a d y
adulto uno mismo Exclusividad
joven en otro
VIl (20’s | Generatividad | Hogar, Lograr ser | Cuidado Sobrextensid
tardios a Compafiero | Cuidar de n y Rechazo
50’s) adulto | vs. s de trabajo
medio estancamient
0
Vil Integridad vs. | Los Ser, a través | Sabiduria Desesperanz
(50°...) desesperanza | humanos o | de haber a
adulto viejo los “mios” | sido. Desdén
Enfrentar el
no ser

ESTADIO IV. Esta etapa corresponde a la de latencia (Freud), comprendida entre los
5-6 y 11-13 afios de edad del nifio escolar. La nifiez es el inicio del aprendizaje
cognitivo y forma al futuro profesional en la tecnologia, la industria, el campo
cientifico, etc., La tarea principal es desarrollar una capacidad de laboriosidad al
tiempo que se evita un sentimiento excesivo de inferioridad que es la crisis de la que
habla Erickson. Los nifios deben “domesticar su imaginacion”, mas no sacrificarla
pues es un momento de alegria y placer unido a la realizacion personal y social pero,
si domina la inferioridad termina convirtiéndose en un proceso desintegrante y

formalista. (Bordignon, 2006)
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Es la etapa en la que entra en juego una esfera mas social: los padres, asi como otros
miembros de la familia y comparieros se unen a los profesores y otros miembros de la
comunidad y contribuyen a animar, cuidar y aceptar al nifio. Por su parte los nifios
aprenden que no solamente existe placer en concebir un plan, sino también en llevarlo
a cabo, y aprenden lo que es el sentimiento del éxito, en los diversos d&mbitos en los
que se desenvuelven, ademas permite que los nifios desarrollen conceptos mas
complejos acerca de si mismos y que crezcan en cuanto a comprension y control

emocional. (Bordignon, 2006) (Papalia E., Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009).

Por otra parte una actitud demasiado laboriosa puede llevar a la tendencia mal
adaptativa de virtuosidad dirigida. Esta conducta la vemos en nifios a los que no se les
permite “ser nifios”; aquellos cuyos padres o profesores empujan a una area de
competencia, sin permitir el desarrollo de intereses mas amplios, son los que no tienen
vida infantil como los nifios actores, atletas, musicos, es decir, los nifios prodigio. El
mundo admira la laboriosidad de los nifios, pero si se mira mas cercanamente, todo

ello se sustenta en una vida vacia.

Una parte negativa es la llamada inercia. Esto incluye a todos aquellos que poseen un
“complejo de inferioridad”, donde Alfred Adler desarrolla algunos conceptos para
explicarlo, como la auto percepcion de sus inferioridades mas la intervencién de
factores culturales y sociales y el afan de superioridad y perfeccién. Por ejemplo si a
la primera el individuo no logra éxito, jno vuelve a intentarlo!. Si a una persona no le
ha ido bien en matematicas, entonces no asistira a otra clase de matematicas. Si alguien
es humillado en algun deporte, entonces nunca practicard uno. Otros nunca

desarrollaron habilidades sociales (la més importante de todas), entonces nunca
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saldréan a la vida publica, es decir, se vuelven seres inertes. (Sollod N., Wilson P., &

Monte F., Teorias de la personalidad, 2009).

La importancia de estos sucesos se verifican claramente en ejemplos como la historia
de Akira Kurosawa escritor y director japonés de peliculas ganadoras del premio de la
Academia que durante su infancia se sinti6 aislado, miserable blanco de humillaciones
por parte de sus maestros y compafieros que lo consideraban tonto por su falta de
participacion en la escuela y su lento aprendizaje, pero araiz del enorme impulso dado
por uno de sus maestros de arte al darle tal importancia a su trabajo frente a sus
compafieros, su autoestima tan minada subié como la espuma y desde ese momento su
afan de mejorar se volvid tan grande que se convirtié en un buen alumno con gran
capacidad para el arte, “lo que demuestra el poderoso impacto que puede tener un
maestro y la manera en que interacttan las influencias del hogar y de la escuela en un

nifio”. (Papalia E., Wendkos Olds, & Duskin Feldman, 2009, pags. 382,384).

2.2. Teorias que fundamentan la Estructuracion de la Personalidad

2.2.1 Concepto de Personalidad

Al dar inicio al estudio de la personalidad en general es necesario determinar cuél es
el concepto de personalidad y cudl es su derivacion, para esto se requiere entender

algunos conceptos de palabras relacionadas con este topico.

Personologia:

El término personologia se debe al psicdlogo norteamericano Henry A. Murray, quien
en 1938, lo utilizaba para referirse al “estudio o ciencia de la personalidad”. La
utilizacion de esta palabra tuvo como finalidad establecer la separacion entre el estudio
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de la personalidad y el estudio de la psicologia. En la actualidad se habla de “Teorias
de la Personalidad”, ya que existen distintas escuelas psicolégicas con diversidad de

explicaciones en cuanto a la estructura de la personalidad. (Cloninger C., 2003).
Diferencia entre personologia y tipologia:

La diferencia bésica radica en el objetivo que persiguen ambas. La tipologia trata
de clasificar a los individuos de acuerdo con estructuras fisiolégicas 0 mentales.
Mientras que la personologia se dedica a estudiar los factores determinantes de la per-
sonalidad que llevan a la persona a comportarse de una u otra forma. La personologia
no se queda en catalogar a los individuos, sino que va més al fondo de las cosas como

es el origen del comportamiento humano. (Merani L., 1986).
Persona:

Tiene su origen en la lengua griega, su significado etimoldgico es “mascara”, es decir,
algo asumido, que no es propio de si, algo que no es sustancial sino afiadido. Los
actores del teatro se ponian méscaras (personas) para representar los distintos papeles
de una obra teatral; y éste es el origen del primitivo significado de la palabra. En
el siglo 1ll, los tedlogos cambian el sentido del vocablo y entienden por
persona algo interior, de matiz sustancial o esencial. Y en el siglo VI, Boeclo afiade a

esta concepcion el atributo de la racionalidad. (Schultz P. & Schultz, 2009).

“Es el individuo humano, entendido en los rasgos que en diversa forma y medida lo
distinguen y convierten en un todo actuante de manera propia, Unica en el ambiente”.

(Merani L., 1986, pag. 78).

Conviene destacar también la interpretacion de Jung, discipulo de Freud, para quien el

término persona significa (mascara) aduciendo que “el hombre representa a la sociedad
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en que se desenvuelve y la cara puede ser distinta a sus sentimientos e intereses reales”.

(Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009, pag. 117).
Personalidad:

Muchas son las definiciones que se han dado de la personalidad y a pesar de todos los
estudios, no se ha logrado precisar con exactitud este término. Generalmente las

definiciones dadas se clasifican dentro de tres tendencias:

- Considerar la personalidad como efecto exterior que una persona causa en los demas.
- Definirla por su esencia y estructura.

- Considerarla como algo operacional, por las operaciones que produce.

“La personalidad se define como las causas internas que subyacen al comportamiento

individual y a la experiencia de la persona” (Cloninger C., 2003, pag. 3).

La personalidad es abordada por diversos tedricos con el fin de enfocar tres areas
como son: la descripcidn, la dindmica y el desarrollo de la personalidad, tomando en
cuenta estos criterios, no existen definiciones correctas o incorrectas, Sino mas o menos

adecuadas para los objetivos que se pretenden. (Cloninger C., 2003)

De esta manera se hace referencia a la definicion dada por Gordon W. Allport, que

sigue la tendencia esencialista:

“Personalidad es la organizacion dinamica, en el interior del individuo, de los sistemas
psicofisicos que determinan (los ajustes (nicos a su ambiente), su conducta y su
pensamiento caracteristicos.” (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la

personalidad, 2009, péag. 247).

Aunque Allport en su definicidn no sefiala ningln sistema concreto, los escruta en su

obra, por lo que es importante mencionar algunos sistemas a los que se refiere como
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son: costumbres, sentimientos, rasgos, creencias, expectativas, estilos de conducta,
constitucion fisica, sistema glandular y nervioso. (Sollod N., Wilson P., & Monte F.,

Teorias de la personalidad, 2009, pag. 247).

También se encuentran elementos de origen hereditario que proporcionan una
constitucion fisica y dotacion genética, mediante las que se captara el mundo y se
responderd ante él, elementos de origen ambiental que proporcionan elementos de
interpretacion, pautas para dar significado a los estimulos, y determinar formas de
respuesta, la influencia de estos dos matices a través del tiempo y espacio dan origen
y determinaran la personalidad, ya que el individuo no nace con ella, sino con cierta
dotacion, lo que significa que la personalidad se conquista, se hace, se

construye. (Boeree & Gautier, 2007)

Allport sefiala:
“La extraordinaria caracteristica del hombre es su individualidad. Es una
creacion Unica de las fuerzas de la naturaleza. Separado en el espacio de todos
los otros hombres a lo largo de su particular ciclo de vida se comporta a su
propia y distintiva manera. No es en la célula ni en el érgano, tampoco es en el
grupo ni en la especie que la naturaleza ha centrado su interés mas espléndido,
sino en la organizacion integral de los procesos de la vida en el sistema
sorprendentemente estable y auto contenido de la criatura individual” Allport,
1937.p 3). (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009,

pags. 247,250).

2.2.2 Estructura de la Personalidad
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La estructura de la personalidad se remonta a los tiempos de la Grecia Antigua,
considerando diferentes descripciones de ella por diversos pensadores como
Aristoteles que probablemente lo haya inventado siendo descrito por Teofrasto y luego
por una serie de autores en diferentes épocas, “la caracterologia literaria es una forma
limitada y con frecuencia errénea de describir la personalidad pues centra la atencion
en lo fascinante y se aleja de los comportamientos que configuran la conducta humana
cotidiana”. (Millon Theodore , 2004, pag. 38).

Se presentan también las doctrinas humorales basadas en el humor corporal propuestas
por los antiguos pensadores griegos hace 25 siglos, asi Empédocles e Hipdcrates
identificaron 4 temperamentos: Colérico, melancélico, flematico y sanguineo,
también fue modificado por Galeno asociando a diferentes tendencias como la
irascibilidad, el optimismo, tristeza y apatia, Adler por ejemplo relaciona estos tipos
a sus cuatro personalidades. El organismo, para Rogers es el centro de cualquier
experiencia que incluye todo aquello que ocurre internamente en él. Esta totalidad
experiencial constituye el campo fenoménico que es el marco de referencia individual
conocido solo por la persona. (Millon Theodore , 2004)

Con el tiempo se observan las concepciones fisiogndmicas-frenoldgicas también
iniciadas con Aristoteles y continuadas por algunos autores como Gall, siendo a
finales del siglo XVII cuando se realiza el anélisis de relacionar la morfologia externa
y el funcionamiento psicolégico. También se encuentran las proposiciones
caracteriales en 1890 que intentan establecer con Ribot una tipologia caracterial
analoga a las clasificaciones boténicas, se suman autores como Queyrot con su
formulacion de nueve tipos caracteriales Heymans y Wiersman que identifican tres
criterios para la evaluacion del caracter a partir de los cual se dedujeron ocho tipos

caracteriales, que luego fueron desarrollados por diferentes autores, luego se vienen
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las hipdtesis temperamentales a inicios del siglo XX donde se intenta identificar los
elementos constitutivos del temperamento donde se destacan cuatro te6ricos como E.
Hirt que en 1902 divide el temperamento en cuatro humores clésicos, luego W.
McDougall en 1908 que observa ocho temperamentos de diferentes combinaciones

entre la intensidad, persistencia y afectividad, entre otros. (Millon Theodore , 2004).

Posterior a este periodo inician las formulaciones modernas y con la formacion de
diversas corrientes psicoldgicas cada una tiene su punto de vista, partiendo entonces

con las siguientes teorias.

2.2.3. Teoria de Sigmund Freud

Las distintas teorias psicolégicas recalcan determinados aspectos concretos de la
personalidad y discrepan unas de otras sobre como se organiza, se desarrolla y se
manifiesta en el comportamiento. Una de las teorias més influyentes es el psicoandlisis,
creado por Sigmund Freud (1856-1939), quien sostenia que los procesos del

inconsciente dirigen gran parte del comportamiento de las personas

Los acontecimientos acaecidos en la infancia establecen sistemas defensivos
profundamente arraigados que pueden conducir al individuo a patrones adaptativos
que pueden ser patolégicos y mantenerse a lo largo de la vida. Freud establece tres
polaridades sobre las que se basa para la comprension del funcionamiento de la

personalidad:

- Sujeto(yo) — Objeto (mundo externo)
- Placer dolor

- Activo pasivo
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Sin embargo este esquema nunca fue desarrollado por Freud como él pretendia.

(Millon Theodore , 2004).

Freud (1932), en otro momento propone entonces que la clasificacion caracterial debia

basarse en su distincion estructural triple entre el Ello, el Yo y el Superya.

“El yo representa lo que pudiéramos llamar la razon, la reflexion, opuestamente
al Ello, que contiene las pasiones. La importancia funcional del yo reside en el
hecho de regir normalmente los accesos a la motilidad, en tanto que el superyo
engloba las normas, valores y reglas”. (Universidad de Cuenca, 1985, pég.

2708).
Freud en base a estas premisas propone:

“Eltipo erotico cuya vida esta gobernada por las demandas pulsionales del ello.
El tipo narcisista que se encuentra dominado por las demandas del Yo donde
no le afectan ni las otras personas ni las demandas del Ello o el Superyd. El
Tipo Compulsivo cuya vida esta regulada por la severidad del Superyd hasta el
punto que el resto de funciones estan dominadas por este. También identifico
tipos mixtos como resultado de la combinacion de los 2 primeros”. (Millon

Theodore , 2004, pég. 48).

El Ello (1d):

Freud, toma el paradigma antropoldgico del darwinismo y asume que las motivaciones
basicas del hombre son las mismas de cualquier otro animal como la auto
conservacion, agresividad y reproduccion; pero, estas motivaciones no se dan tal cual
en la vida social del ser humano, sino que quedan ocultas, por conveniencias culturales,

a un nivel inconsciente. El ello es ese depésito inconsciente de la energia psiquica
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primaria que busca la satisfaccion de esos impulsos bioldgicos primitivos. El ello actia
movido por el principio del placer ya que busca la satisfaccion de los deseos
(pulsiones); el ello es comparado con un recién nacido que requiere satisfacer sus
necesidades bésicas. Los impulsos del ello son innumerables pero se agrupan en dos

grandes instintos primarios: Eros y Téanatos. (Schultz P. & Schultz, 2009).

El impulso del Eros tiende a la reunion de elementos dispersos en una unidad mayor
por esto también se le denomina impulso de vida ya que la construccion de nuevas

realidades es su meta principal.

Por su parte, el impulso de Tanatos busca la disolucién de una unidad en un conjunto
de elementos mé&s pequefios, se le denomina también impulso de muerte. Para Freud
estos impulsos estan presentes incluso en algunos procesos inorgénicos de la
naturaleza (atraccion-repulsion, cristalizacion-disolucion, etc.). Por ejemplo el deseo
de formar una familia, de pertenecer a un grupo social, de construir algo corresponde
al impulso de Eros; contrario al impulso de muerte (tanatos).
Es importante subrayar que Freud no hace una consideracion ética de estos dos
impulsos, ya que estos impulsos pertenecen a una realidad amoral como el ello. Eros
no es bueno y Tanatos tampoco es malo debido a que las valoraciones morales distan

mucho de las psicoldgicas. (Cloninger C, 2003).

Ademés Freud dice que ambos impulsos se retroalimentan y dependen entre si. Por
ejemplo, un ledn desea cazar una presa, para ello necesita matarla y digerirla (Ténatos)
pero la finalidad de esta accion no es la destruccion en si sino que quizas sea el
mantenimiento del propio organismo o incluso alimentar a las crias (Eros). (Boeree &

Gautier, 2007).

51



El yo (ego):

A medida que el nifio va creciendo va también aprendiendo que sus deseos chocan con
el mundo real; esto fuerza al nifio a readaptar sus deseos a ese mundo real a través del
“principio de realidad”, el cual estipula que se “satisfaga una necesidad tan pronto
haya un objeto disponible”. El Yo Representa la realidad y opera sujeto al principio
de la realidad. El yo es comparado con el jinete y el caballo es el ello donde el jinete
debe controlar los brios del caballo porque si no la hace se desbocaria. El Yo es el que
nos obliga a llevarnos bien con quién no nos agrada. Asi se construye el yo consciente
en el primer afio de vida del sujeto, el yo que el sujeto cree que es. En ocasiones se
encuentra con objetos que ayudan a conseguir las metas, entonces el Yo capta y
guarda celosamente todas estas ayudas y obstaculos, especialmente aquellas
gratificaciones y castigos que obtiene de los dos objetos mas importantes del mundo
de un nifio: mama y papé. Este registro de cosas a evitar y estrategias para conseguir,

es lo que se convertird en Superyd. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Todas las motivaciones conscientes no son mas que motivaciones inconscientes
transformadas por el siper-yo para que el yo pueda conservar sano su autoconcepto.
Un ejemplo tipico es el amor sexual pues a pesar de que la poesia, el arte o los
sentimientos nobles lo alimenta, desde la perspectivas psicoanalitica el amor tiene un
origen inconsciente en el impulso de la autoperpetuacion que aparece en todos los seres
vivos; la creacion simbdlica asociada al amor (la ternura, el afecto, la fidelidad) no son
mas que velos con los que encubrir su motivacion primaria, bioldgica e incluso
fisiologica. El yo se complace en considerar que sus sentimientos se basan en
principios nobles y no en un mero impulso de satisfaccion instintivo. . El Yo es el que

nos obliga a llevarnos bien con quién no nos agrada porque ejerce la funcion de
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controlar y posponer. (Schultz P. & Schultz, 2009).
Los elementos inconscientes dafian el concepto que de si mismo posee el yo, por esta
razon esos elementos inconscientes son reprimidos y no surgen a la conciencia méas

que en ocasiones puntuales como suefios y actos fallidos. (Boeree & Gautier, 2007).

El super-yo (super-ego):

Mas tarde en el proceso de desarrollo, a los cuatro o cinco afios, el individuo empieza
a desarrollar ideales de comportamiento que no solo dicen como debe actuar una
persona para satisfacer los impulsos del ello (principio de realidad del yo) sino como
debe comportarse. Asi el sujeto va interiorizando y creando una conciencia moral de
lo que estd mal y lo que esté bien, que va més all4 de la adecuacion practica de su
conducta a la realidad. El siper-yo genera un “ideal del yo” que intenta imponer al
propio yo efectivo. El stper-yo nace de las exigencias culturales que pesan sobre el
sujeto desde su més tierna infancia. La sociedad en su conjunto, pero sobre todo los
padres del nifio son los que construyen dentro de él esta instancia psiquica.
Sentimientos como los de culpa o satisfaccion moral son generados en el stper-yo

cuando este es satisfecho en sus exigencias. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Las exigencias del ello (principio de placer) y del stper-yo (ideal moral de yo) estan
en franco conflicto la resolucién de este conflicto es tarea del yo que debe mediar entre
las exigencias bioldgicas encarnadas por el ello y las exigencias sociales representadas
por el super-yo. En este cruel conflicto la posicion del yo es siempre comprometida e
inestable: por un lado el ello acosa al yo con exigencias perentorias que precisan

satisfaccion inmediata, por otro lado, el super-yo reprime esos impulsos e incluso las
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motivaciones ocultas tras las “nobles” acciones del yo. La salud mental es ese

equilibrio inestable entre estas dos potencias. (Cloninger C., 2003).

2.2.4. Teoria de Hans Eysenck

Para Hans Eysenck (1952-1969) prima la ciencia porque esta describe y explica,
sostiene que al ocuparse del caso individual debe aplicarse las leyes generales que de
acuerdo a los conocimientos adquiridos por el profesional cuadren con el caso y logren

resultados efectivos. (Eysenck, Estudio cientifico de la personalidad, 1976).

Con estas palabras, pese a que Eysenck es conductista y cientifico al mencionar esto,
nos permite afirmar lo que la psicoterapia integrativa quiere demostrar que cada caso
requiere un elemento diferente para su tratamiento que pese a ser comun no es igual

en ninguin caso.

Hans Eysenck se remont6 al médico griego Galeno (130-200) D.C., quien distinguid
cuatro temperamentos: sanguineo, flemético, colérico, melancélico. La salud del
cuerpo supone la armonia de los cuatro humores. De la misma manera Immanuel Kant
(1724-1804), ampli6 la teoria al proponer descripciones separadas de rasgos para los

Cuatro temperamentos.

Eysenck considerd a los tipos flematico y melancélico como introvertidos en tanto que
sanguineo y colérico como extrovertidos catalogando al colérico como neurotico.

(Schmidt, y otros, 2010).

Tomando en cuenta los estudios de Krestchmer y Jung (1923), Hans Eysenck (1947),
partié de esta premisa de los dos tipos: introversion y extroversion, valoré también el
sentido patoldgico que Jung les dié como psicasténicos e histéricos respectivamente,
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con la diferencia de que Eysenck denomind distimicos a los psicasténicos. (Schmidt,

y otros, 2010).

Eysenck concibe (1947), “la personalidad como la resultante total de los “patrones”
reales o potenciales del organismo, determinados por la herencia y el ambiente. La
personalidad emerge y se desarrolla en la interaccién funcional de los cuatro sectores
principales en que se organizan los patrones de comportamiento: inteligencia (sector
cognitivo), caracter (sector conativo), temperamento (sector afectivo) y constitucion

(sector somético)”. (Eysenck, Estudio cientifico de la personalidad, 1976, pag. 14).

Al ser Eysenck un psic6logo de investigacion, sus métodos comprenden una técnica
estadistica llamada analisis factorial. Dicha técnica extrae un numero de
“dimensiones” de un gran compendio de datos, por ejemplo si se ofrece una larga lista
de adjetivos a un nimero considerable de personas para que se auto evallen, ya se
tiene un primer material para el analisis factorial. (Sollod N., Wilson P., & Monte F.,

Teorias de la personalidad, 2009).

Describe cuatro dimensiones de la personalidad que dan lugar a cuatro tipos de los
cuales dos poseen caracter patoldgico: estables-introvertidos, estables-extravertidos,
inestables-introvertidos, inestables-extravertidos. (Eysenck, Fundamentos bioldgicos

de la personalidad, 1972).
La investigacion original de Eysenck mostr6 dos dimensiones principales de
temperamento: extraversion-introversion y neuroticismo.

Extraversion-introversion

Eysenck hipotetizd que la extraversion-introversion es una cuestion de equilibrio entre

“inhibicion” y “excitacion” en el propio cerebro. Estas son ideas de las que Pavlov se
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sirvio para explicar algunas de las diferencias halladas en las reacciones al estrés de
sus perros. La excitacion es el despertar del cerebro en si mismo; ponerse alerta; estado
de aprendizaje. La inhibicion es el cerebro “durmiente”, calmado, tanto en el sentido
usual de relajarse como en el de irse a dormir o en el sentido de protegerse a si mismo
en el caso de una estimulacion excesiva. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias

de la personalidad, 2009).

Para Eysenck los extrovertidos tienen un nivel base de activacion cortical inferior al
de los introvertidos por lo que requieren mayor estimulacion y emocion, en tanto que
los introvertidos no requieren estos niveles porque su nivel de activacion cortical es

elevado. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Alguien que es extravertido, decia Eysenck, tiene una buena y fuerte inhibicion:
cuando se le enfrenta a una estimulacion traumética (como un choque en un
automovil), el cerebro del extravertido se inhibe, lo que significa que se vuelve
“insensible”, al trauma y por tanto recordard muy poco de lo que ha ocurrido. Después
del accidente de carro, el extravertido podria decir que es como si hubiese “borrado”
la escena y le pedira a otros que se la recuerden, ya que no siente el impacto mental

completo del accidente, podria estar conduciendo perfectamente al dia siguiente.

Por otro lado, el introvertido tiene una pobre o débil inhibicion: cuando hay un trauma,
como el accidente de carro, su cerebro no le protege lo suficientemente rapido; no se
“apaga” en ninglin momento. M4s bien est4 muy alerta y aprende bastante, de manera
que puede recordar todo lo que ha pasado, incluso diria que ha visto el accidente en
“jcdmara lental!”. Luego del accidente no querra conducir e incluso podria llegar a

dejar de hacerlo para siempre. (Boeree & Gautier, 2007)
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Una de las cosas que Eysenck descubrié fue que los criminales tendian a ser
extravertidos no neurdticos. Por ejemplo alguien timido no podria nunca cometer un
acto delictivo como un robo, mucho menos alguien con ataques de pénico. Pero,
existen muchos tipos de crimenes aparte de los violentos que los introvertidos y los
neurdticos pueden llevar a cabo. (Eysenck, Fundamentos biol6gicos de la

personalidad, 1972).

Neuroticismo y extraversion-introversion

Otra cosa que Eysenck sefialé fue la interaccion de ambas dimensiones y lo que esto
podria significar con respecto a varias problematicas psicoldgicas. Hallg, por ejemplo,
que las personas con fobias y con trastornos obsesivo-compulsivo tendian a ser
bastante introvertidos, y las personas con trastornos conversivos (paralisis histérica) o

con trastornos disociativos (amnesia) tendian a ser méas extravertidos.

Las personas altamente neurdticas sobre-responden a un estimulo amenazante; si son
introvertidos, aprenderan a evitar las situaciones que le causan panico muy rapida y
bruscamente, incluso hasta el punto de sentir mucho miedo ante pequefios simbolos de
esas situaciones como los fébicos. Otros introvertidos aprenderén también de manera
inmediata comportamientos particulares para controlar sus miedos, como chequear
muchas veces las cosas o lavarse las manos innumerables veces a lo largo del dia como

los obsesivos compulsivos. (Schmidt, y otros, 2010)

Los extravertidos altamente neurdticos, por otro lado, son buenos para ignorar y
olvidar aquello que los sobresatura. Se valen de los clasicos mecanismos de defensa,

tales como la negacion y la represion. Convenientemente pueden olvidar aspectos que
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le provocan gran tristeza, o incluso “olvidar” su habilidad para sentir y usar sus piernas.

(Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009)

Neuroticismo

Este es el nombre que Eysenck dio a una dimension que involucra a aquellas personas
normales, calmadas y tranquilas y aquellas que tienden a ser bastante “nerviosas”, estas
ultimas tienden a sufrir mas frecuentemente de una variedad de “trastornos nerviosos”
que se conoce como neurosis, de ahi el nombre de la dimensién. Pero Eysenck no se
referia a que aquellas personas que puntuaban alto en la escala de neuroticismo eran
neuroticas, sino que eran méas susceptibles a sufrir problemas neuréticos. (Eysenck,

Fundamentos biolégicos de la personalidad, 1972).

Eysenck estaba convencido de que ya que todo el mundo se puntuaba en algin punto
de esta dimensién de normalidad a neuroticismo, era un verdadero indicador del
temperamento; es decir, que era una dimension de la personalidad apoyada genética
y fisiol6gicamente. Posteriormente, él se dirigié hacia la investigacion fisioldgica para
buscar posibles explicaciones como en el sistema nervioso simpético, que es una parte
del sistema nervioso autonomo y funciona de forma separada del sistema nervioso
central, ademas controla muchas de las respuestas emocionales ante situaciones de
emergencia. Por ejemplo, cuando las sefiales del cerebro le dicen que haga tal o cual
cosa, los sistemas nerviosos simpéticos dan una orden al higado para que libere aztcar
para que se use como energia, hace que el sistema digestivo se enlentezca, abre las
pupilas, eriza los pelos de la piel y les comanda a las glandulas suprarrenales para que
liberen més adrenalina (epinefrina). Esta altera muchas de las funciones corporales y

prepara los musculos para la accion. La manera tradicional de describir la funcion del
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sistema nervioso simpético es que nos prepara para “pelear o volar”. (Eysenck,

Fundamentos biolégicos de la personalidad, 1972).

Eysenck hipotetizd que algunas personas tienen una mayor respuesta simpatica que
otras. Algunas se mantienen muy calmadas durante situaciones de emergencia; otras
sienten verdadero panico u otras emociones y algunas otras se aterrorizan con
situaciones menores. El autor sugiere que estas Ultimas tienen un problema de
hiperactividad simpética, lo que les hace ser candidatos principales a sufrir variados

trastornos neuroticos. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Para Eysenck el sujeto neurético reacciona exageradamente ante hechos o situaciones
que otras personas no las considerarian importantes. Si se estd moderadamente
asustado por algo como cruzar un puente, esta situacion provoca que se active el
sistema nervioso simpatico, lo que ocasiona estar mas nervioso y por tanto mas
susceptible a la estimulacion, haciendo que el sistema esté aln mas atento,
encontrdndose la persona més nerviosa y mas susceptible...!Por tanto la persona
neurética estd respondiendo mas a su propio pénico que al objeto productor del

mismo!. Se considera que este aspecto es genético. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Psicoticismo

Eysenck (1952), lleg6 a reconocer que aunque utilizaba una gran poblacién para sus
investigaciones, habia un tipo de poblacion que no estaba considerando. Empez0 a
llevar sus estudios a las instituciones mentales de Inglaterra. Cuando se analizaron

estos datos mediante la técnica factorial, un tercer factor significativo empezd a
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emerger, el cual llamé psicoticismo y que también es considerado de orden genético.

(Schmidt, y otros, 2010)

De la misma forma que el neuroticismo, la alta puntuacion en psicoticismo no
necesariamente indica que el individuo es psicotico o que est4 condenado a serlo.
Efectivamente, los tipos de cualidades halladas entre puntuaciones altas en esta
dimension incluyen una cierta temeridad; (frialdad, agresividad, insensibilidad), una
despreocupacion por el sentido comun y un cierto grado de expresion inapropiada de
la emocion. Es esta la dimension que separa a aquellas personas que terminan en
instituciones del resto de la humanidad, pero también se ha encontrado que también
estas personas son creativos y que influiria también el entorno durante la nifiez, debido
a padres mas autoritarios y controladores, siendo mas proclives a presentar

alcoholismo y drogadiccion. (Schultz P. & Schultz, 2009).

—

[ FACTORES PRIMARIOS ] [ FACTORES SECUNDARIOS ]
4 AGRESIVO ([ ANTISOCIAL
FRIO NO EMPATICO
EGOCENTRICO CREATIVO
IMPERSONAL DURO
. IMPULSIVO \ )
[EXTRAVERSION ] [ NEUROTICISMO ]
FACTORES FACTORES FACTORES FACTORES
PRIMARIOS SECUNDARIO PRIMARIOS SECUNDARIOS
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/ . \ / N\ ( ; \ .
Sociable Despreocupado Ansioso Irracional

Animado Dominante Depresivo Timido
Activo Precipitado Sentimiento de Malhumorado
Asertivo Audaz Culpa Emocional
Inquieto \ / Baja
Autoestima

\ Tenso )

Las tres principales dimensiones de personalidad de Eysenck en términos descriptivos.

(Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009, pag. 374).

2.25. Teoria de Theodore Millon

“La integracion es vista como algo mas que la coexistencia de dos 0 méas
orientaciones o técnicas opuestas. Para Millon la teoria integradora es una
clasificacion de estrategias y tacticas de las cuales se selecciona cada técnica
de intervencion no sélo por su eficacia en la resolucion de ciertos rasgos
patoldgicos, sino también por su contribucion a la constelacion general de
procedimientos terapéuticos de los cuales esta técnica no es mas que una parte.
Ademés, el modelo de Millon tiene el valor afiadido de que intenta conjugar
teoria con evaluacion e intervencion”. (Aparicio Garcia & Sanchez Lopez,

1999, pag. 193).

La teoria de Millon del aprendizaje biosocial asume “el desarrollo de la personalidad
y la psicopatologia como resultado de la interaccion de fuerzas ambientales y
organismicas, estas interacciones empiezan el mismo momento de la concepcion y se

mantienen a lo largo de la vida”. (Millon Theodore , 2004, pag. 70).
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Para Millon (1969), las fuerzas ambientales y organismicas interactian de manera
bidireccional, lo que implica que influye la una con respecto a la otra indistintamente,
sobre todo en las primeras etapas de la infancia, la importancia de este aspecto radica

en que:

- Las disposiciones bioldgicas de un individuo en proceso de desarrollo

pueden fomentar el aprendizaje de cierto tipo de comportamientos.

- Las disposiciones temperamentales tempranas provocan reacciones por
ejemplo en los padres que pueden contribuir en la acentuacion de dichas

tendencias iniciales. (Millon Theodore , 2004)

Millon apoya el estudio de la personalidad, en tres polaridades cuya base radica en los
principios evolutivos bésicos y en las diversas estrategias de supervivencia teniendo
como fin el proporcionar hipdtesis que expliquen tanto lo normal como lo clinico de
la personalidad.
“La primera de estas polaridades se basa en los “objetivos de la existencia”, es
decir, se parte de la base de que existen dos tendencias opuestas en equilibrio:
basqueda del placer o evitacion del dolor. La segunda se refiere a las
“estrategias de replicacion”, que implica dos elecciones en la busqueda de
refuerzo, o bien el refuerzo se basa en el yo o en los otros (sujeto-objeto). La
tercera polaridad se relaciona con los “modos de supervivencia primarios”, es
decir, modos de afrontamiento pasivos o activos (pasividad-actividad)”.

(Aparicio Garcia & Sanchez Lopez, 1999, pag. 193).

En 1990 Millon remodela su teoria de la personalidad y los trastornos aduciendo que
los principios y procesos de la evolucion eran universales, por lo que considera que la

persona es un sistema unico integrado que ha evolucionado durante miles de afios y
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que las caracteristicas personoldgicas son parte de una entidad biopsicoldgica

inseparable y del progreso evolutivo. (Millon Theodore , 2004)

La ampliacién del modelo para incluir las fases de evolucion no requirié una revision
significativa de las tres polaridades originales a la que se sumo la cuarta que se refiere
alos “procesos de abstraccion”, capacidad de simbolizar el mundo interno / externo:

Polaridad pensamiento- sentimiento. (Millon , 1997)

A partir de esta reestructuracion, elabora 12 estilos de personalidad por lo que
previamente ejecutd una serie de pruebas que iban encaminadas a determinar el estilo
de personalidad de cada individuo, entre los cuestionarios creados se encuentran los
siguientes: EI MPTQ (Millon Personality Type Questionnaire), el MPDC (Millon
Personality Disorder Chechlist), el MCMI-11 (Millon Clinical Multiaxial Inventory) y
el MIPS (Inventario Millon de Estilos de Personalidad). (Aparicio Garcia & S&nchez
Ldpez, 1999).
El sistema de Millon distingue tres &mbitos estructurales y funcionales en el
comportamiento y la personalidad:
- Metas motivacionales: donde se encuentra apertura/preservacion,
modificacién/acomodacidn, individualismo/proteccion.
- Modos cognitivos: Extroversion/Introversion, sensacion/intuicion,
reflexion/ afectividad, sistematizacion/innovacion.
- Comportamientos interpersonales: Retraimiento/comunicatividad,
vacilacion/firmeza, discrepancia, conformismo, sometimiento/control,
insatisfaccion/concordancia. Dimensiones que pueden ser valoradas a

través del MIPS. (Fierro & Cardenal, 2001).
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2.2.6. Teorias Humanistas

También se las conoce como “teorias del yo”, porque consideran que es la estructura

central de la personalidad.

“La psicologia humanista resalta las capacidades humanas de bondad,
creatividad, y libertad e interpreta al ser humano como racional, propositivo y
autdnomo, con capacidad creativa y de experimentar un conocimiento
profundo de la realidad”. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la

personalidad, 2009, pag. 298).

- Gordon W. Allport

Allport quiso entender la importancia de la individualidad y de la persona como
totalidad. La personalidad debe ser reconocida en lo biofisico “...tiene estructuras
internas y subestructuras que causan, o causan en parte, la conducta”. (Allport 1960)
con lo que refuta el enfoque conductual. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias

de la personalidad, 2009, pag. 248).

Contrario al Psicoanalisis considera a la motivacion “como un hecho normal de la
estructura y la funcion presentes” (Allport 1960.p.20) y no como el producto del
pasado del individuo. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad,

2009, pag. 248).

Segun Gordon Allport la personalidad es "la organizacion dinamica dentro del
individuo de los sistemas psicofisicos que determina la conducta y pensamiento
caracteristicos". (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009,
pag. 250).

Desmembrando esa afirmacion se encuentra que:
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» La organizacion representa el orden en que se halla estructurada las partes de la
personalidad de cada sujeto.

= Lo dindmico se refiere a que cada persona se encuentra en un constante
intercambio con el medio que s6lo se interrumpe con la muerte.

» Los sistemas psicofisicos hacen referencia a las actividades que provienen del
principio inmaterial (fenémeno psiquico) y el principio material (fenémeno fisico).

= Laforma de pensar hace referencia a la vertiente interna de la personalidad.

= Laforma de actuar hace referencia a la vertiente externa de la personalidad que se
manifiesta en la conducta de la persona.

» Y es Unica en cada sujeto por la naturaleza cadtica en el que el cerebro organiza

las sinapsis. (Cloninger C., 2003)
Rasgos de personalidad segun Gordon Allport

“Un rasgo es... una estructura neuropsiquica que tiene la capacidad de hacer
funcionalmente equivalentes a muchos estimulos y de iniciar y dirigir formas
equivalentes (significativamente congruentes) de conducta adaptativa y
expresiva” (1961p.347). (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la

personalidad, 2009, pag. 250).

Allport, distingue entre rasgos comunes y rasgos individuales, y entre rasgos
cardinales (determinan toda la conducta de la persona), rasgos centrales (tipifican areas

esenciales) y rasgos secundarios (aparecen de vez en cuando).

- Rasgo cardinal: Es una caracteristica Unica que dirige buena parte de las

actividades de una persona. Por ejemplo la tirania, o el ser piadoso.

- Rasgos centrales: Son pautas de comportamiento como la honestidad, la

sociabilidad o la responsabilidad.
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- Rasgos secundarios: Son caracteristicas que inciden en el comportamiento con
menos influencia que los rasgos centrales o cardinales. Por ejemplo el gusto

por la comida o vestuario. (Cloninger C., 2003).

"Los rasgos ofrecen una explicacion clara y sencilla de las consistencias
conductuales de las personas permiten comparar f4cilmente a una persona con otra.
Los rasgos son caracteristicas de la personalidad y comportamientos consistentes
que se manifiestan en diferentes situaciones. La teoria de los rasgos busca explicar,
en forma sencilla, las consistencias en el comportamiento de los

individuos." (Cloninger C., 2003).
Allport establece los siguientes rasgos:
1) pendenciero-suspicaz;

2) egocentrismo;

3) independiente-autbnomo;
4) dramético-intenso;

5) estético-artistico;

6) agresivo;

7) cinico-morboso;

8) sentimental.

Allport a partir de su investigacion, considerd a “la personalidad como un sistema
abierto resalto la capacidad humana para la toma racional de decisiones y la solucién
creativa de problemas”. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad,

2009, pag. 261).
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- Abraham Maslow

Maslow a raiz de sus investigaciones desarrollé algunos aspectos importantes como la
jerarquia de necesidades donde sostiene que la conducta no esta regida Ginicamente por
pulsiones fisioldgicas sino que una vez satisfechas, surgen otras necesidades como de
seguridad, pertenencia y autoestima, y luego pueden desarrollarse lo que llamé las
meta necesidades que conducen al individuo en busca de la justicia, conocimiento,
verdad, habla de las experiencias cumbre donde el individuo saca el maximo provecho
del significado de su vida o existencia. Se refiere a que la autorrealizacion es el

desarrollo completo de los potenciales positivos de la persona.

Maslow sostiene “Esta (la posibilidad de liberarse de la influencia de los demas),
significa quitarse las mascaras, eliminar nuestro deseo de influir, de impresionar, de
complacer, de ser adorable, de ganarnos la admiracion. Podria decirse que “si no
tenemos publico para jugar un papel, dejamos de ser actores. Sin la necesidad de
representar, podemos dedicarnos a nosotros mismos, olvidandonos del problema”
(1971, p.65). (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009,

pag. 285).

Segun Maslow la inocencia hace que la persona sea capaz de convertirse en ella misma
y Vivir auténticamente, libremente, sin necesidad de vivir con miras de satisfacer a los

demas.
Al hablar de la jerarquia de necesidades Maslow dice:

“Asi como el surgimiento de una nueva necesidad después de haber satisfecho
una preponderante, éste no es un fendmeno subito, sino mas bien un
surgimiento gradual que se despliega lentamente a partir de la nada. Por

ejemplo, si la necesidad prepotente A se satisface en 25%, la necesidad B puede
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surgir en 5%, conforme la necesidad A se satisfacen en 75%, la necesidad B
puede surgir en 50% Yy asi sucesivamente”. (1970, p.27-28). (Sollod N., Wilson

P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009, pag. 290).

Maslow le dio mucha importancia al aspecto espiritual y a la trascendencia de la
persona, lo que pone a Maslow un paso adelante con respecto a otros autores de la
corriente humanista. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad,

2009)

moralidad,
creatividad,
espontaneidad,
falta de prejuicios,
aceptacion de hechos,
resolucion de problemas

autoreconocimiento,
confianza, respeto, éxito
/ amistad, afecto, intimidad sexual \

seguridad fisica, de empleo, de recursos,
moral, familiar, de salud, de propiedad privada

Fisiolo g ia / respiracion, alimentacion, descanso, sexo, ho@

Autorealizacion

Cuadro de Jerarquia de necesidades de Maslow. (Cloninger C., 2003)

- Teoriade Carl R. Rogers

“Hace algunos meses, durante un fin de semana de vacaciones, yo estaba
parado sobre un montecillo mirando una de las asperas ensenadas que puntean
la costa del norte de California. En la entrada de la ensenada habia varias rocas
grandes que sobresalian del mar y recibian todo el impacto de las grandes olas

del Pacifico, las cuales, al golpear contra ellas, estallaban en montafias de
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espuma antes de correr por los acantilados de la costa. Cuando a lo lejos veia a
las olas estrellarse contra estas grandes rocas descubri, con sorpresa, lo que
parecian ser unas pequefias palmeras en las rocas de no mas de un metro de
alto, que soportaban el golpe de las olas. A Través de mis binoculares vi que
eran algln tipo de plantas marinas, con un “tronco” delgadito y con un manojo
de hojas en la parte de arriba. Cuando uno examinaba una de estas plantas en
los intervalos entre las olas parecia claro que esta fragil planta, erecta y pesada
en la parte de arriba, seria completamente aplastada y destruida al siguiente
golpe de una ola. Cuando ésta llegaba, el tronco se doblaba casi al nivel del
suelo y todas las hojas eran puestas como en linea recta por el torrente de agua;
sin embargo, en cuanto pasaba la ola, la planta, tenaz y flexible, se ponia
vertical de nuevo. Parecia increible que fuera capaz de soportar este golpeteo
constante hora tras hora, dia y noche, semana tras semana, quiza afio tras afio,
y que en todo ese tiempo se estuviera nutriendo, extendiendo sus dominios,
reproduciéndose a si misma, en pocas palabras que estuviera manteniéndose y
mejordndose a si misma en este proceso que en nuestra forma de escribir
llamamos crecimiento. Aqui, en esta planta marina, semejante a una palma,
estaba la tenacidad por la vida, el empuje vital, hacia adelante y la habilidad
para sobrevivir en un ambiente increiblemente hostil, no simplemente
quedéndose estatica, sino siendo capaz de adaptarse, desarrollarse y convertirse
en ella misma”. (Rogers, El poder de la persona, 1980, pags. 164,165).

“La vida es un proceso activo y no pasivo, sea que el estimulo venga de adentro
o0 de afuera, sea que el medio ambiente sea favorable o desfavorable, se puede

confiar en que las conductas de un organismo estan dadas en la direccion de
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mantenerse, mejorarse y reproducirse. Esta es la naturaleza misma del proceso

que llamamos vida.” (Rogers, El poder de la persona, 1980, pag. 165).
Rogers parte del constructo del organismo que se controla a si mismo, sabe lo que le
hace bien y lo busca hasta conseguirlo. El organismo, para Rogers es el centro de
cualquier experiencia que incluye todo aquello que ocurre internamente en él. Esta
totalidad experiencial constituye el campo fenoménico que es el marco de referencia
individual conocido solo por la persona. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias
de la personalidad, 2009)
El ejemplo dado por Rogers permite explicar que su teoria se construye a raiz de la
“fuerza de vida” lo que Rogers Ilama la tendencia actualizante, que es definida como
una motivacion innata que se encuentra presente en toda forma de vida y que propende
a desarrollar sus potencialidades hasta el mayor limite posible. (Cloninger C., 2003).
“La tendencia actualizante es selectiva y direccional, es una tendencia constructiva”.
(Rogers, El poder de la persona, 1980, pag. 168).
El sujeto sin embargo, al verse sumergido dentro de la sociedad y la cultura se va
complejizando porque la sociedad y la cultura a medida que avanza también se vuelve
compleja, incluso la tecnologia, que ha servido para la evolucion y facilidad en los
procesos de avance en general para la sociedad, ha adquirido un proceso de elaboracion
cada vez mas avanzado, pudiendo incluso llevar al individuo a su propia destruccion
y no porque la cultura y la sociedad sean malas, sino por el nivel de complejizacion,
lo que obliga al individuo a complejizarse de igual manera, lo que se ve ejemplificado
por la siguiente historia acerca de los pajaros machos del paraiso de Papia en Nueva
Guinea, que han desarrollado alas y colas cada vez més elaboradas para distraer a los
depredadores y evitar que ataquen a las hembras y sus crias sin embargo este desarrollo

ha llevado a que algunas especies no puedan alzar el vuelo, que implica que este
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desarrollo no sea positivo para el macho, lo que explica como la persona puede caer
en una desorganizacion de si misma. (Boeree & Gautier, 2007).

Rogers enfoca que el infante puede adquirir una visién positiva a través de
sentimientos como el amor, el afecto, la atencion, el cuidado, de sus figuras
significativas, lo que corrobora la teoria del Apego de Bowlby, porque menciona su
importancia en la infancia. Otro aspecto relevante se refiere a la recompensa positiva
de uno mismo, lo que incluye la autoestima, la autovalia y una imagen de si mismo
positiva. Es a través de los cuidados positivos de los demés a lo largo de la vida, que
se alcanza el cuidado personal y si no se da, llevara a que el sujeto se sienta pequefio
y no alcance las metas propuestas. Las condiciones de valia impuestas por la sociedad
que condicionan la validez de la persona si cumple con tal o cual cosa o si se porta
bien, algo que se da prioritariamente por parte de las figuras paternas, llevan a la
adquisicion de la recompensa positiva condicionada lo que significa que el sujeto esta
condicionado por la sociedad y no por la tendencia actualizante, conduciéndolo a
adquirir una auto valia positiva condicionada, como por ejemplo en el caso del nifio
es querido solo si cumple con las exigencias de los otros y al no poder cubrir las
expectativas de los demés no logra un buen nivel de autoestima. (Boeree & Gautier,
2007).

El conjunto de todos estos aspectos, como son el organismo, la tendencia actualizante,
las necesidades y recepciones de recompensas positivas para uno mismo, es lo que
Rogers llama el verdadero yo, el si mismo.

Por otro lado, dado que la sociedad no esta sincronizada con la tendencia actualizante
y que la persona se ve forzada a vivir bajo condiciones de valia que no pertenecen a la
valoracion organismica, y por Gltimo debido a que recibe recompensas positivas

condicionadas, entonces tiene que desarrollar un ideal de si mismo (ideal del yo).
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Rogers se refiere a ideal como algo no real; como algo que esta siempre fuera del
alcance de la persona; aquello que nunca alcanzara.

El espacio comprendido entre el verdadero self y el self ideal; del “yo soy” y el “yo
deberia ser” se llama incongruencia. A mayor distancia, mayor serd la incongruencia.
De hecho, la incongruencia es lo que esencialmente Rogers define como neurosis,
estar desincronizado con el propio self. Lo contrario a la incongruencia es la
congruencia que se da cuando existe compatibilidad entre el auto concepto y la
experiencia. (Schultz P. & Schultz, 2009).

Para Rogers todas las personas tienden a confrontar sus experiencias simbdlicas con
el mundo objetivo, esta verificacion de la realidad le proporciona al sujeto un
conocimiento confiable del mundo el cual le permite conducirse adecuadamente en la
sociedad (congruencia), sin embargo en algunas ocasiones estas verificaciones pueden
ser incorrectas, lo cual conlleva al individuo a tener un comportamiento carente de
realismo (incongruencia). (Rogers, Psicoterapia centrada en el cliente, 1981).

El si mismo es una parte del campo fenomeénico que poco a poco se va diferenciando
y que en definitiva representa lo que la persona es. Ademas del si mismo como tal,

existe un si mismo ideal que representa lo que la persona desearia ser.

El organismo posee la tendencia innata a la autorrealizacion donde se esfuerza por
alcanzar niveles optimos de funcionamiento integrado, dicha tendencia preside el
ejercicio de todas las funciones, tanto fisicas como de la experiencia. Tiende
constantemente a desarrollar las potencialidades del individuo para asegurar su
conservacion y enriquecimiento, teniendo en cuenta las posibilidades y los limites del
ambiente. Por lo tanto, ya que el yo o "si mismo" es parte del organismo se puede
concluir que también estd sujeto a lo que es la tendencia de autorealizacion. La

tendencia actualizante del yo actta constantemente y tiende, también constantemente
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a la conservacion y al enriquecimiento del yo, es decir, se opone a todo lo que lo
comprometa. Sin embargo, el éxito o la eficacia de esta accion, no depende de la
situacion real u objetiva, sino de la situacion tal como el sujeto percibe e interpreta sus
experiencias de vida y el sujeto percibe la situacion en funcién de la nocion que tiene
de su yo. Entonces, de acuerdo con Rogers, el mundo es percibido a través del prisma
del yo, o sea, lo que se refiere al yo tiene tendencia a ser percibido en relieve y es
susceptible de ser modificado en funcion de los deseos del sujeto, mientras que lo que
no tiene relacion con el yo, tiene tendencia a ser percibido de forma mas vaga o a ser
totalmente pasado por alto. De tal modo que en Ultima instancia, “es la nocién que se
tiene del yo la que determina la eficacia o ineficacia de la tendencia actualizante”,
(Rogers y Kinget, 1967). (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la

personalidad, 2009, pag. 305).

Rogers consideraba que la tarea fundamental del hombre es la “autorrealizacion del
yo”, su desarrollo. Pero ese “yo” permanece oculto por lo que no puede desarrollarse
a veces lo llegamos a experimentar pero esas experiencias son reprimidas por las
evaluaciones de los demas. El individuo no es lo que él “es”, mas bien intenta ser lo
que “deberia ser”, pero en vano. Nadie deja de ser como es, el “yo” permanece alli,
aunque no pueda desarrollarse. Y lo que sucede es que la persona se siente descontenta
de si misma y esta incongruencia es considerada por Rogers como el comienzo de la
desintegracion de la persona y la base de toda patologia psicoldgica. La solucion para
este problema pasaria por lograr que la persona se reconozca y acepte tal como es.

(Campos, 1972).

Rogers es totalmente optimista y cree en la bondad del hombre. Cuando una persona
acepta sus propios sentimientos éstos se integran con los demas, se equilibran y existe

un resultado armonioso. (Rogers, Psicoterapia centrada en el cliente, 1981).
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2.3. Estructuracion de la Personalidad como base de la Terapia de Juego No

Directiva.

La propuesta llevada a la practica por parte de la creadora de este tipo de terapia
Virginia M. Axline se basa fundamentalmente en las premisas estipuladas por Carl
Rogers acerca de la estructuracion de la personalidad, como es la tendencia
actualizante que garantiza el mantenimiento, la construccion, la restitucion y la
reproduccion de los sistemas orgénicos y que también fue sostenido por Bertalanffy.
(Rogers, El poder de la persona, 1980)
La autorrealizacion (Maslow 1976), “significa que las personas deben tener la
oportunidad de darse cuenta de si mismas, de ser honestas consigo mismas, de
alcanzar su potencial, en otras palabras de desarrollar su autoestima”. (West, Terapia
de juego centrada en el nifio, 1996, pag. 215).
Como Rogers manifiesta dentro de su experiencia terapéutica, el proporcionar libertad,
y una tendencia direccional positiva proporciona resultados constructivos, pues
permitird al individuo desarrollar sus potencialidades méas complejas en lugar de verse
satisfecho con cosas simples.
De acuerdo a este pardmetro Virginia M. Axline sostiene que:
“Esta fuerza se puede describir como un impulso hacia la madurez la
independencia y la autodireccion”.....Para poder obtener una satisfaccion
directa de su impulso de crecimiento necesita asumir el derecho de ser un
individuo con el privilegio innato de dignidad que posee todo ser humano”.
(Axline M., Terapia de juego, 1967, pag. 19).
La perspectiva existencial, que se refiere a como la gente percibe e interpreta sus

experiencias de vida. El campo experiencial incluye todo lo que el organismo
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experimenta ya sea percibido en forma consciente 0 no, tomando en cuenta que solo
una porcién de esa experiencia es vivida conscientemente, pero también es cierto que
gran parte de este mundo de experiencias es accesible a la consciencia y pueden
hacerse conscientes si la necesidad del individuo lo requiere. (Rogers, Psicoterapia
centrada en el cliente, 1981).
Se habla de la congruencia como referencia al grado de percepcion exacta entre la
experiencia (lo que ocurre en el campo de uno), la comunicacion (lo que se expresa) y
el conocimiento (lo que se observa), cuando se presenta la incongruencia se produce
la represion. Rogers parte de decir que todo proceso evolutivo parte de este principio
de la tendencia actualizante (elemento interno) y del ambiente (elemento externo).
(Cobos & Luna, 1999).
Virginia M. Axline sostiene que:
“El crecimiento es un proceso de cambio como una espiral, relativo y
dindmico.....Todo esta en constante desarrollo, intercambiando y adoptando
distintos grados de importancia para el individuo durante la reorganizacion e
integracion de sus actitudes, pensamientos y sentimientos”. (Axline M.,
Terapia de juego, 1967, pag. 19).
El si mismo es una gestalt coherente y organizada que se encuentra en un continuo
proceso de formacion y reformacion a medida que las situaciones cambian, el si mismo
o el concepto de uno mismo, es la vision que una persona tiene de si misma y que se
basa en experiencias pasadas, hechos presentes y expectativas futuras, en las palabras
de Rogers “es la conciencia que tiene el individuo de ser y de actuar”, se define “como
un conjunto organizado de percepciones sobre uno mismo que es aceptado por la

conciencia, es decir, “creo que soy lo que veo que soy”. (Campos, 1972, pag. 72).
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En tanto que el si mismo ideal “es el autoconcepto que mas le gustaria tener a un
individuo y sobre el cual sitGa el mas alto valor para si mismo” (Rogers 1959).
Retomando el pensamiento de la autora, relata el proceso de estructuracion de la
siguiente manera:
“Este proceso se puede comparar con la imagen que se mira a través de un
calidoscopio, un tubo que tiene una pequefa abertura por la cual se ven formas
irregulares de vidrio de colores y que al rotarlo el disefio se deshace y vuelve a
organizarse en otro completamente diferente. Cuando las diferentes partes del
disefio llegan a tocarse forman una nueva configuracion, el disefio mantiene su
equilibrio y la diferencia esta en el disefio mismo el cual a veces es compacto
indicando fuerza, y otras esta extendido, aparentemente fragil y sin cuerpo,
Siempre hay ritmo y armonia en el disefio y cada disefio es diferente del
anterior, lo cual es causado por la cantidad de luz que penetra, por la firmeza
de la mano que lo detiene y por las posiciones intercambiables de los pedacitos
de vidrio de colores. Tal parece que asi es la personalidad. El organismo
viviente posee “pedacitos de vidrio de colores”, y la personalidad se
“estructura” por la organizacion de estos “pedacitos”. (Axline M., Terapia de
juego, 1967, pag. 20).
La autora sostiene que existe una dinamica tal donde la experiencia, actitud y
pensamiento del individuo cambia constantemente en base a la interaccion de las
fuerzas psicoldgicas y ambientales de él mismo, de modo que esta interaccion en la
personalidad y conducta del individuo permite crear una esperanza positiva en aquellos
individuos que estan “inadaptados”.
Por lo general el nifio acepta su vida y las personas con quienes vive, es capaz de

expresar anhelo, amor, emocién, curiosidad, deleite ante las cosas mas simples, es al
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mismo tiempo, humilde y orgulloso, valiente y miedoso, dominante y sumiso, curioso

y satisfecho, deseoso e indiferente, pelea y hace las paces, ama y odia, es feliz y triste

porque esta creciendo en experiencia, comprension en aceptacion de si mismo y de su

propio mundo, “estd asimilando todos los ingredientes que se integran en una

configuracion que es solamente suya. A esto se le llama su personalidad”. (Axline M.,

Terapia de juego, 1967, pag. 21).

CONCLUSIONES

Piaget y Erickson nos dan una vision concreta y real de las capacidades
que se encuentran desarrolladas en los nifios en la etapa comprendida
entre los 7 a los 12 afios, lo que permite conocer las actividades
adecuadas para la edad asi como el material ludico apropiado que puede
utilizarse en la terapia.

Al realizar una breve revision de la perspectiva de los autores alrededor
de la estructura de la personalidad permite evidenciar y confirmar la
base tedrica integrativa en la cual se encuentra fundamentada esta tesis,
observando que tanto autores tan extremos como Freud, Eysenck, asi
como Allport, Maslow, Rogers y Millon si bien son diferentes también
tienen algunas semejanzas y coincidencias en los elementos de la
estructura de la personalidad.

Finalmente La teoria humanista nos permite tener una visibn mas
sensible en favor de lo que se intenta trabajar terapéuticamente con las
personas y con el apoyo de lo integrativo se fomenta mejores resultados

en pro del cliente.
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CAPITULO 3

EL MODELO INTEGRATIVO Y LA PSICOTERAPIA HUMANISTA

INTRODUCCION

En este capitulo se enfoca la Psicoterapia Integrativa en su totalidad con las premisas
de su aporte y los modelos que han permitido una nueva vision en Latinoamérica y a
partir de este nuevo enfoque se asume el modelo ecuatoriano base de comprobacion
de este estudio, cuya teoria permite determinar si es positiva, enriquecedora y efectiva
en el campo préctico al ser confrontada con la teoria de Rogers y su seguidora Virginia
M. Axline promotora de la terapia de juego no directiva en nifios, se aborda la
resiliencia como parte complementaria de la capacidad del individuo de redimirse ante
las circunstancias que le corresponde afrontar al encontrarse en su inevitable entorno

natural.

3.1. Principales premisas del Modelo Integrativo

“La integracion es ecléctica, por supuesto, pero es algo mas. Es sintetizada a partir de
una teoria de fondo cuya orientacion y utilidad general deriva de la conocida maxima:
el todo es mayor que la suma de sus partes”. (Millon,1990). (Opazo, Psicoterapia
Integrativa, 2008, pag. 27).

Segun Opazo el eclecticismo es una etapa previa a la integracién, y esta Gltima
involucra “construir una totalidad a partir de partes diferentes... e implica la

coordinacion de las actividades de las diferentes partes para alcanzar un
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funcionamiento armonioso”, pero exige una teoria integrativa o modelo integrativo.

(Opazo, Psicoterapia Integrativa, 2008, pag. 28).

Existen diversos motivos que desataron la base de la evolucion de la integracion entre

ellos:

La busqueda de relaciones entre corrientes es algo que se dio desde el afio 1932
con French que intento establecer lazos entre la teoria psicoanalitica y la teoria
de Pavlov. Autores como Dollard y Miller (1950), Wachtel (1977), también
intentaron relacionar estas dos teorias y la moderna ciencia social. (Fernandez
Alvarez, Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia, 1996).

La busqueda de factores comunes que intervienen en el proceso psicoterapéutico
entre los que se puede observar a Rosenzwig (1936), Frank (1961), Harper (1966)
quienes establecen factores o caracteristicas comunes entre las diversas
corrientes psicoterapéuticas que motivan una integracion. (Balarezo, 2010).

La tendencia al empate donde ninguna corriente es la panacea de la superioridad,
también el mostrar eficiencia en los resultados psicoterapéuticos, puesto que la
sociedad exige resultados efectivos y rapidos.

Se observa que la integracion se relaciona con una especie de eclecticismo
técnico ya que muchos terapeutas optaron por privilegiar a los pacientes en el
sentido de utilizar toda estrategia clinica, que proporcione resultados como
Lazarous (1967). (Balarezo, 2010).

A partir de los afios 80 se incrementa una serie de contribuciones cientificas para
fomentar el movimiento hacia la integracion, lo que se puede evidenciar con la
creacion de la SEPI (1983), (La Sociedad para la Exploracion de la Integracion
de la Psicoterapia), que propende a buscar espacios para el encuentro cientifico

que produzca avances en lo integrativo. Existen autores como Beutler, Bietman,
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Goldfried, Norcross, Prochaska, DiClemente y maés, quienes buscaron la
integracion en niveles mas abstractos y no solamente técnicos. Esta etapa es
aprovechada por Latinoamérica y sus diversos autores para exponer sus ideas
integrativas como Fernandez Alvarez (1992), Opazo (1992) y Balarezo (2002).
(Ferndndez Alvarez, Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia,
1996).
Richard G. Erskine (1988) manifiesta:
“El término integrativo se refiere a la integracion de la teoria: unificando lo
afectivo, cognitivo, fisioldgico y comportamental; asi como sus respectivos
sistemas de tratamiento en la Psicoterapia. Un punto central de la Psicoterapia
Integrativa es la estimacion sobre cudl de estos aspectos — el afectivo,
cognitivo, fisiolgico y conductual, esta abierto o cerrado al contacto (interna
y externamente) para aplicar métodos que lo mejoren”. (Erskine, 1975, 1980,
1982). (Erskine G. & Moursund, 1998).
El concepto de contacto interno y externo es utilizado dentro de una perspectiva
de desarrollo humano evolutivo donde cada fase de la vida presenta tareas
especificas de desarrollo, sensibilidades Unicas en la relacion con otras personas
y oportunidades especiales para nuevos aprendizajes. (Erskine G. & Moursund,
1998).
El contacto hace referencia segin Erskine a la capacidad de sintonizar e
implicarse, es el respeto por la integridad del cliente, respondiendo asi a las
necesidades actuales del mismo, para obtener una relacion emocionalmente
nutritiva que ofrezca reparacion y consistencia, este contacto facilita la
disolucion de las defensas y la integracion de las partes repudiadas de la

personalidad. Ademas Erskine sostiene que mediante este buen nivel de sintonia,

80



las experiencias rechazadas, inconscientes y sin resolver se convierten en parte
de un yo cohesionado.

8. La psicoterapia integrativa toma en cuenta muchos puntos de vista sobre el
funcionamiento humano: Terapia Familiar, Psicodindmica, Centrada en el
Cliente, Conductista, Terapia Gestalt, Psicoterapia Corporal, con influencias
Reichianas, Teorias de la relacion objetal y Teoria Psicoanalitica del Self, asi
como el Anélisis Transaccional, Teoria del Apego. Cada una de ellas proporciona
una explicacion valida de la funcion psicoldgica y del comportamiento, y cada
una se ve completada cuando esta integrada de forma selectiva con las otras.
(Erskine G. & Moursund, 1998)

Con el boom de todas estas premisas que han permitido dar paso a la formacion de la

integracion, este tipo de psicoterapia ingresa en Latinoamérica con Héctor Fernandez

Alvarez (1992), como uno de los pioneros, que matiza su enfoque a partir de lo

integrativo y dice:

“existe un acuerdo cada dia méas generalizado de que los psicoterapeutas
realizan, en sus précticas diarias, acciones que revelan el empleo de
procedimientos heterogéneos. De esta manera la teoria integrativa elabora un
marco tedrico propio de lo que en la préctica ocurre permitiendo que en esta
teoria hallen las demas un punto de inflexion”. (Balarezo, 2010, pag. 15).

Y sin duda como lo manifiesta Opazo de origen chileno, el camino integrativo recién

se inicia, y como él sefala: “Nada es mas fuerte que una idea a la cual le ha llegado su

hora”. Por lo que no se puede desperdiciar el momento en el que se encuentra esta

teoria para seguir evolucionando e investigando.
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Millon sostiene que se debe “intentar descubrir los principios esenciales de cdmo
deben organizarse la personologia esencial y la teoria integracionista”. (Millon &
Davis D., Trastornos de la personalidad, 2004, pag. 191).
A raiz del desarrollo de la medicina y de que se puede ver que no son los sintomas, ni
las infecciones los determinantes de la salud o la enfermedad, sino méas bien la
competencia y la vulnerabilidad del sistema inmune, de igual forma se sostiene que en
la psicopatologia no es:
“la ansiedad, la distimia ni los estresantes de la infancia temprana o de la vida
actual la clave del bienestar psiquico. Méas bien es el equivalente mental del
sistema inmune corporal esa estructura y ese estilo de los procesos psiquicos
que representan nuestra capacidad global para percibir y para afrontar nuestro
mundo psicosocial; en otras palabras, el constructo psicoldgico que nosotros
describimos como personalidad”. (Millon & Davis D., Trastornos de la
personalidad, 2004, pag. 191).
La vision integrativa desde la vision de Fernandez Alvarez (1996, p.38), pretende
“Integrar” significa “encontrar respuestas articuladas a conjuntos que son diversos y
complejos”. “A diferencia del eclecticismo, la integracion insiste en la primacia de una
Gestalt que da coherencia, proporciona un esquema interactivo y crea un orden
orgéanico entre las diferentes unidades o elementos”.(Millon-Davis,1999). (Balarezo,
2010, pég. 48).
Considerando que el modelo integrativo se inicia como una nueva era como una
especie de revolucion dentro de la psicologia, se dio inicio a una serie de modelos en
Latinoamérica con la misma base pero con necesidades diferentes, creo yo, de acuerdo
a cada sociedad, pues si es cierto que somos similares en algunas cosas cada sociedad

manifiesta su propia identidad cultural.
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He aqui una breve resefia de los principales modelos integrativos en Latinoamérica.

3.1.1. Modelo de la Fundacion AIGLE

El modelo de la Fundacion AIGLE de Héctor Fernandez-Alvarez (1996), de origen
argentino, cuya base epistemoldgica es el constructivismo relativo, que acepta la
realidad externa que adquiere significado cuando se construye desde la subjetividad
del individuo y la base tedrica es la corriente cognitivo constructivista sobre la cual se
basa también lo metodoldgico.
Fernandez Alvarez, basa sus fundamentos tedricos en lo cognitivo constructivista,
desarrollando asi, las aplicaciones metodoldgicas. Segun esta teoria:
“el sujeto en su devenir histdrico posee estructuras relacionadas con las
experiencias pasadas vinculadas con sus figuras representativas y el entorno,
estas estructuras mentales se transforman y se manifiestan en el lenguaje,
pudiendo adoptar la condicion de funcionalidad o disfuncionalidad de acuerdo

a la satisfaccion o sufrimiento que le provoquen”. (Balarezo, 2010, pég. 23).

Fernandez Alvarez basa su proceso en dos etapas evolutivas del cognitivismo:

Primera etapa

1. Procesamiento de la informacion: El individuo recepta, ingresa, procesa y expresa
la informacion, esto es un requisito de adaptacion en cualquier organismo, donde
las funciones psiquicas intervienen en niveles superficiales 0 més profundos. Este
paradigma ha permitido describir y explicar conductas humanas asi como abordar
diversos trastornos psicoldgicos. (Fernandez Alvarez, Fundamentos de un modelo

integrativo en Psicoterapia, 1996).
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Segunda etapa

2. Revolucion cognitiva: El individuo construye su realidad desde su individualidad,
apareciendo nuevas condiciones como la recursividad, la probabilidad, la
diferenciacion de la realidad, la significacion del lenguaje y otros precisados por

autores como Mahoney, Vygotsky, Piaget y Kelly. (Balarezo, 2010).

Fundamento tedrico

La experiencia psicoldgica del individuo se construye a partir de la experiencia que se
origina a partir de factores entrecruzados como lo biolégico, psicolégico y social, el
individuo debe organizar la construccion de su realidad que “es la forma de
organizacion de la experiencia personal en la que cada individuo refleja su
representacion del mundo (incluyendo su autoreprensentacion)” (Fernandez Alvarez,
Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia, 1996, pag. 115).

Estas construcciones pueden ser funcionales produciendo bienestar y ajustandose a los
guiones personales, o disfuncionales produciendo sufrimiento y vinculandose a
trastornos, esta construccion se da a partir de significados en los que el individuo
refleja su presentacion del mundo y de si mismo lo que equivale a desarrollar su self.
La vinculacion de lo cognitivo y la construccion es esencial en el individuo. El
conocimiento requiere tres procesos intelectual, emocional y evaluativo ademas del
lenguaje como instrumento privilegiado. (Balarezo, 2010).

Fernandez Alvarez (1996), al hablar de estructura de significado dice que: “Conocer
equivale a otorgar un significado a un sector de la realidad”, es asi que cada significado
se organiza en torno a una estructura que tiene elementos que se articulan entre si y los
contenidos de dichas estructuras son signos o patrones linguisticos para representar las

experiencias del individuo, los significados se encuentran en interrelacion continua,
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operando como un sistema organizado. Las estructuras de significado se modifican

constantemente por medio de 3 procesos:

1. Intercambio entre lo interno y externo

2. Evolucién asociada a los fendbmenos de desarrollo que va complejizando el

sistema.

3. Exigencia psicoldgica

Clasificacion de las estructuras de los significados: Incluye planos y roles que

organizan las estructuras de significado y que luego sirven en el proceso

psicoterapéutico.

Dimensiones: Son aquellas en las que se estructuran los significados a diferentes

6rdenes de organizacion.

= Personal y consensual

Digital y analdgico

= Denotacién y connotacion

= Consciente e inconsciente

Planos: Son aquellos en los que se permite organizar la experiencia sobre la base de

un sistema que utiliza dos planos a saber como las caracteristicas intrinsecas y de rol.

Caracteristicas intrinsecas

Asertividad Dependencia Actividad Eticidad
Potencia Datividad Persistencia Afrontamiento
Atraccion Responsabilidad Control Atencion
Expresividad Retencion Emotividad Humor
Inteligencia Paciencia Dominancia Solidaridad
Destreza Judicacion Credulidad Laboriosidad
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ROLES

Generacionales | Hijo/nieto/ hermano/sobrino/padre/tio/abuelo

Sexuales Candidato/compariero/amante/novio/esposo

Interpersonales | Amigo/alumno/conocido/vecino/ciudadano/empleado/duefio

De cumplimiento | Estudiante/ludico/estético/laboral

De actividades Econdmico/de asistencia social/politico/religioso

Cuadros tomados de Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia.
(Fernandez Alvarez, Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia, 1996,

pags. 167.168,169).

Evolucién de las construcciones: “Se considera que desde el nacimiento se da la
interrelacion de los mandatos bioldgico, social y psicolégico para determinar la
construccion del guion parental”. (Balarezo, 2010, pag. 27).

Este guion recibe influencia de las actitudes de los padres y las expectativas que tienen
de sus hijos. Luego se establece el guion personal que se forma desde temprana edad
y consiste en un proyecto que se desarrollard en el mundo que a cada individuo le toca
vivir. En base al guion personal se construyen los significados y se organizan
jerérquicamente, ademas que dichas construcciones pueden ser sintonicas o distonicas
y constituyen mecanismos de proteccion frente a amenazas del entorno con el fin de
mantener un sistema organizado. (Fernandez Alvarez & Opazo Castro, Psicoterapia
Integrativa, 2004).

Jerarquia de las estructuras de significado: Para Fernandez Alvarez (1996, p.199) “el
self se organiza sobre la base de una sucesion espiralada de construcciones que

progresan desde el nacimiento hasta la muerte”.
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Niveles de complejidad del SELF

Funcion discriminante basica

Discriminacion de los limites corporales.

Sensaciones de necesidad y saciedad

= Filiacion y parentesco

Diferenciacion generacional 'y similaridad

endogrupal

= Dominacion

Legalidad, sistema de recompensas y castigos

= Diferenciacion sexual

Discriminacion de las diferencias intersexuales.

Gratificacion corporal activa y pasiva

= Reconocimiento

Sentimientos de pertenencia, aceptacion de los

otros, confirmacioén social.

= Autonomia

Elaboracion del guion personal, constitucion del

juicio propio, elaboracion de proyectos.

= Transitividad

Enlace amoroso, proyeccion de la experiencia de

YO a nosotros.

= Productividad y perdurabilidad

Despliegue de obra: hijos, trabajo, proyeccion

social.

= Recogimiento

Reelaboracion reflexiva y preparacion para la
generacion siguiente.

Cierre de puertas abiertas

Cuadro tomado de Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia. (Fernandez

Alvarez, Fundamentos de un modelo integrativo en Psicoterapia, 1996, pags. 200,201).

En la practica terapéutica para Fernandez Alvarez constituye un elemento fundamental

el andlisis de la demanda que determinard el tipo de abordaje asi como los elementos
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para asumir un tratamiento breve, intermedio o sin limite de tiempo, asi como la

técnica a utilizar. (Fernandez Alvarez & Opazo Castro, Psicoterapia Integrativa, 2004).

1.1.2 Modelo Psiconeuroinmunoendocrinologia (PNIE)

El modelo psiconeuroinmunoendocrinoldgico propone la integracion de psique, soma

y entorno, donde la autora manifiesta que “el ser humano es una unidad en que todos

los sistemas de su organismo mantienen una continua interrelacién, asi como un

permanente intercambio con el entorno”. (Doubourdieu, Psicoterapia Integrativa

PNIE, 2008, pag. 27).

La PNIE considera que existe una interrelacion de los sistemas nervioso, endécrino e

inmune y las dimensiones biospsicosociocultural, ecoldgica y espiritual, donde la

Medicina PNIE y la Psicoterapia PNIE surgen como una forma de articular la

comprension médica y psicoldgica de los procesos de salud y enfermedad e integrar

aportes de distintas especialidades médicas y corrientes psicoldgicas y también de

otras disciplinas para lograr efectividad y salud.

La PNIE busca una comprension Integrativa a partir de sus fundamentos

epistemoldgicos, basados en el Paradigma de la complejidad y la Teoria General de

los Sistemas, la Teoria del Caos y la Teoria del Estrés proponiendo:

- “Una vision holistica del ser humano como una unidad psicosomética con
interrelaciones sistémicas.

- Una vision social y ecol6gica dado que todo sujeto se halla inmerso y dependiente
de su contexto sociocultural y de los procesos ciclicos de la naturaleza y factores

ambientales.
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Una vision de la subjetividad e individualidad ya que la individualidad tiene que
ver con un modo particular de cada persona de vivenciar tanto la incitacion
enddgena como los estimulos sensoriales.

La convergencia causal y la multifactorialidad, ni psicogénesis, ni biogénesis”.
(Doubourdieu, Psicoterapia Integrativa PNIE, 2008, pag. 42).

El paradigma de la complejidad y la teoria general de los sistemas: se refiere a que
el sistema es un todo organizado y complejo, donde sus elementos mantienen
estrecha relacion entre si y su comportamiento persigue un objetivo. Los sistemas
pueden ser cerrados o abiertos segun el tipo de intercambio que establecen en su
entorno.

El pensamiento complejo se basa en Morin y sus postulados donde se busca
entender los sistemas considerando la complejidad de sus interacciones, ya que en
la “vision clésica cuando aparecia una contradiccion en un razonamiento se
consideraba un error pero en este tipo de vision cuando se llega por vias empirico
racionales a contradicciones no significa un error sino el hallazgo de una capa
profunda de la realidad”. (Morin 1994). (Doubourdieu, Psicoterapia Integrativa
PNIE, 2008, pag. 44).

Vision holistica y ecoldgica. Esta concepcion considera que el sistema esta inmerso
en el entorno y a la vez es influido por el mismo.

Convergencia causal y temporal: Se refiere a los factores de multicausalidad que
actlian en los sistemas por sus interacciones complejas produciendo un fenémeno
que debe ser comprendido desde distintos enfoques como el bioldgico, filosofico,
socioldgico, etc., que puedan brindar una mejor comprension del fenémeno

(sintoma de una enfermedad mirado desde varios enfoques).
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Teoria del caos: llya Prigogine (1917-2003), da la pauta de este pensamiento y
dice: “el universo tiende al desorden mé&ximo para llegar al surgimiento de una
nueva organizacion u orden”. (Doubourdieu, Psicoterapia Integrativa PNIE, 2008,
pag. 47).

Se considera que el ser humano es un sistema abierto que forma parte de un
contexto con el que hay un continuo intercambio, por lo que debe existir un
equilibrio dindmico, cuando el individuo se aleja de este equilibrio se forman
estructuras disipativas (trastornos). (Doubourdieu, 2008).

La teoria del stress: Expuesta por Hans Selye (1936) quién sostiene que el estrés
se modifica como una “respuesta normal de adaptacion ante estimulos externos
fisicos (calor, frio, ruido), traumaticos, infecciosos o demandas psicofisicas
(exceso de trabajo, agresiones, falta de suefio), diferenciando entre estrés como
sistema de respuesta normal y distrés sistema de respuesta patoldgico”.
(Doubourdieu, Psicoterapia Integrativa PNIE, 2008, pag. 48).

Experiencias tempranas: La teoria recalca la importancia de los vinculos de apego
durante la infancia poniendo énfasis en la contencion, la empatia y el lenguaje
utilizado por las figuras paternas para la constitucion del psiquismo equilibrado,
pues la carencia de estos aspectos “generan trastornos por déficit, vinculados con
la falta de cohesion del self o de la integracion”. (Balarezo, 2010, pag. 41).

La empatia brindada en la infancia generaré procesos bioquimicos positivos en el
cerebro del sujeto en tanto que su carencia generard los negativos y es partir de
esto que con el proceso psicoterapéutico el individuo tendrd una experiencia

correctiva basada en la neuroplasticidad. (Doubourdieu, 2008).
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3.1.3. Modelo Suparaparadigmaético

El modelo creado por Roberto Opazo de origen chileno fundamenta sus bases en
el constructivismo moderado enfoque muy cercano al constructivismo critico o
dialéctico. Segun este criterio, el individuo es parcialmente constructor de sus
propias percepciones en otras palabras ya que no puede escapar de si mismo en su
percepcion en cada percepcion se percibe parcialmente a si mismo. El
constructivismo moderado admite la existencia de un mundo real que estd més alla
del sujeto cognoscente, sin embargo ese mundo real nunca puede ser conocido
directamente.
Opazo propone el concepto de “unidad cognitiva bioldgico/ambiental” como la
modalidad bé&sica del conocimiento humano. Cada unidad del conocimiento
integra biologia y ambiente. El sujeto cognoscente no se puede desprender de su
biologia, conoce a través de sus modalidades perceptivas y sufre de lo que se ha
denominado “restricciones bioldgicas”. En el procesamiento perceptivo, el sujeto
tampoco puede escapar de sus propias modalidades de conceptualizar, por lo que
es posible hablar también de restricciones linguisticas. Ello implica que nunca el
sujeto conoce la realidad en si, en forma objetiva. (Opazo, Delimitacion Clinica,
2001).
El constructivismo moderado aduce que:

- “Existe una realidad méas alla del pensamiento o del lenguaje del sujeto
cognoscente.

- La realidad no es plenamente accesible al conocimiento (contra el realismo
ingenuo) ni es una mera construccion de nuestra mente (contra el constructivismo

radical).
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El sujeto cognoscente es activo en la percepcion y parcialmente construye lo
percibido.

El conocimiento de la realidad no es posible via “inmaculada percepcion”. Siempre
esta contaminado por nuestras modalidades biol6gicas para percibir y por nuestras
modalidades de lenguaje para concebir.

Biologia y lenguaje restringen pero a la vez posibilitan el conocimiento. Si bien no
podemos conocer desde la no biologia o desde el no lenguaje, modalidades
perceptivas y conceptos linglisticos nos permiten acceder indirectamente al
conocimiento de la realidad.

La epistemologia evolutiva contribuye a validar nuestro acceso a la realidad, caso
contrario no tendria valor ni importancia alguna, el que sistemas nerviosos méas
complejos posibiliten cogniciones mas complejas.

Nuestro acceso a la realidad se valida también por el progreso cientifico,
tecnoldgico y de la medicina. El prolongar la esperanza de vida es, por ejemplo,
un resultado de un progreso en el conocimiento “indirecto” de la realidad.
Nuestra forma de acceder al conocimiento de la realidad es a través de “unidades
cognitivas bioldgico/ambientales que nunca nos permiten acceder a una

objetividad plena”. (Opazo, Delimitacion Clinica, 2001, pag. 55).

En base a estas premisas elabora sus fundamentos conceptuales llamados paradigmas:

Paradigma Bioldgico: Referente a caracteristicas genéticas, enddcrinas,

neuroanatémicas o neurofisioldgicas, que influyen en los ajustes “normales” y

desajustes en la conducta, cognicién, emocion y /o personalidad de un individuo.

Paradigma ambiental/conductual: Implica experiencias tempranas como potencial

satisfactor de la historia escolar, social, sentimental y laboral del paciente y en la

calidad del repertorio conductual. “Las experiencias tempranas no sélo son fijadas mas
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penetrante y fuertemente, sino que sus efectos tienden a persistir y son mas dificiles
de modificar que los efectos de las experiencias més tardias”. (Millon & Davis D.,
Trastornos de la personalidad, 2004, pag. 97).

Paradigma cognitivo: Se refiere a la informacion y a su procesamiento, en posibles
respuestas des adaptativas expresadas en las emociones y conductas psicopatolégicas.
Es decir se puede observar lo mismo pero pensar distinto y ello puede generar
consecuencias emocionales y conductuales muy diferentes.

Paradigma afectivo: Las emociones son esenciales cuando se requiere conocer la
totalidad del funcionamiento humano ya que son reacciones complejas integradoras,
con base organismica, los llamados esquemas emocionales se forman alrededor de las
respuestas emocionales e influyen en el momento de guiar el procesamiento
automatico de significados personales. (Greenberg, Rice y Elliot, 1996, p.23). Las
estructuras afectivas generan cambios en la cognicion, conducta y anatomia y
fisiologia de un organismo.

Paradigma inconsciente: Las actividades mentales de las que un individuo no esta
consciente influyen sobre su cognicion, afecto y conducta.

Paradigma sistémico: El sistema implica un todo, donde los elementos del sistema
interactdan entre si, la basqueda por conservar el punto homeostatico por parte del
sistema puede llevar al mismo a un cambio o a una resistencia a este cambio lo que
afecta a sus partes, sean estas cognitivas, afectivas o conductuales.

Sistema del SELF: El self es el punto central y total de la experiencia y es el eje de la
integracion de los subsistemas biol6gico, ambiental, conductual, cognitivo, afectivo e
inconsciente, siendo el SELF la esencia de la personalidad expresando el balance
homeostatico y la coherencia sistémica de la dindmica psicoldgica total siendo sus

funciones principales la identidad, auto organizacion, significacion, control
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conductual, busqueda de sentido y conduccion existencial. (Opazo. 1997, p 37).

(Opazo, Delimitacion Clinica, 2001).

3.2. Aportes del Modelo Integrativo Focalizado en la Personalidad

Para ser psicologo o psicoterapeuta se requiere fundamentalmente ser “humano”, la
carrera psicoldgica es un trabajo de servicio y ayuda. Esta premisa resalta en los
conceptos desarrollados por Lucio Balarezo (2002) de origen ecuatoriano gestor de
este modelo de psicoterapia integrativa focalizada en la personalidad.

El humanismo con diversos autores resaltan la importancia de creer en la capacidad

del ser humano de saber autodirigirse, tener libertad, tener poder de eleccion, decision

y responsabilidad. El autor toma premisas psicoterapéuticas que el humanismo

sostiene a través de Rogers como:

1. Proporcionar confianza al ser humano y creer que es capaz de autocontrolarse y
autodirigirse en la mayoria de circunstancias.

2. El establecer una relacion simétrica entre psicoterapeuta y cliente, hace perder
autométicamente la calidad de experto, profesional y técnico, para poder recrear
un ambiente de confianza, calidez humana, empatia, permisividad y comprension
que permita al cliente acceder a la resolucion de problemas, sin dejar de considerar
el manejo complementario cuando el cliente asi lo requiere.

3. Cuando el terapeuta asume una postura no directiva, no aconseja, no toma ni
cuestiona decisiones, no provoca situaciones tensas, mas bien utiliza diversas
técnicas que le permitan llegar al paciente de una manera positiva a fin de que el

proceso resulte exitoso. (Balarezo, 2010).
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3.2.1 Bases Epistemologicas del Modelo Ecuatoriano
Se basa en el constructivismo moderado que tiene una vision multidisciplinar
sustentada por la filosofia, fisica, biologia, cibernética y otras ciencias mas.
El constructivismo sostiene que:
“el conocimiento no es el resultado de una mera copia de la realidad pre-
existente, sino efecto de un proceso dindmico e interactivo a través del cual la
informacion externa es interpretada y reinterpretada por la mente que va
construyendo progresivamente modelos explicativos cada vez mas complejos
y potentes”. (Balarezo, 2010, pag. 55).
Desde lo filosofico el constructivismo se preocupa por “saber como conocemos y
como llegamos a conocer, afirma que el conocimiento resulta de la construccidn que
el observador efectlia de la realidad externa”. (Balarezo, 2010, pég. 55).
En la fisica cuéntica se resalta el efecto del observador sobre lo observado y se
cuestiona el acceso del individuo a la realidad.
Del constructivismo en la biologia Balarezo (2010, p.59), toma el concepto de
Helmholtz que desarroll6 la idea de inferencia inconsciente que supone la “utilizacion
de conocimientos anteriores en el proceso de la percepcion en lugar de otorgarles
primacia a los estimulos exteriores”. También se toma en cuenta a Maturana con su
concepto de determinismo estructural que explica que “los cambios que se producen
en los sistemas vivos estan determinados por su estructura cualquiera que ésta sea, es
decir, dicha estructura determina las respuestas consecuentes” (Balarezo, 2010, pag.
59).
Otro concepto tomado de Maturana, es el de organizacion autopoyética (capacidad de

autogeneracion), que “supone la organizacion de unos procesos de produccion, que a
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través de sus interacciones y transformaciones, regeneran y llevan a cabo la red de
procesos que los produjeron”. (Balarezo, 2010, pag. 60).
La biocomputacion mencionada por Foerster (1981) donde “el término computacion
indica cualquier operacion que transforme, modifique, reagrupe u ordene entidades
fisicas, observadas, “objetos” o sus representaciones, simbolos”. (Balarezo, 2010, pag.
60). Lo que origina el modelo constructivista de la recursividad que da lugar a la
cognicion.
La cibernética aporta al constructivismo con el estudio de los sistemas simples para
llegar a los sistemas complejos. Al avanzar a la cibernética de segundo orden el objeto
de estudio pasa de las propiedades del objeto a las propiedades del observador, aqui el
conocimiento es construido por un sujeto cognoscente, donde observador, fenémeno
observado y proceso de observacion forman una totalidad.
Se considera importante la teoria general de los sistemas de Bertalanffy (1968) que
define a los sistemas como un “conjunto de elementos dinamicamente estructurados
cuya totalidad genera unas normas de funcionamiento en parte independiente de
aquellas que rigen el comportamiento de sus unidades”. (Balarezo, 2010, pag. 61).
Ademés los sistemas abiertos tienen algunas propiedades como son: Totalidad,
interrelaciones, negantropia, equifinalidad, diferenciacion, crecimiento.
También el autor hace referencia a las aportaciones de la filosofia de la ciencia con los
aportes de la ciencia positivista y la ciencia paradigmética. (Balarezo, 2010).
Estas son las razones por las que el autor Lucio Balarezo adopta al constructivismo
moderado o relativo como una de las bases epistemoldgicas en la que fundamenta su
teoria, ya que:

“valida la percepcion de cada individuo como ser humano con caracteristicas

propias, bioldgicas y sociales que estructuran su psiquismo... elaborada sobre
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la base de significados mediante el lenguaje, construye la realidad, la misma
que estd determinada y procesada dentro del contexto familiar y social en el
que se desenvuelve el individuo, siendo un proceso permanente y constante de
intercambio e interaccion que va modificando su conducta y su actitud ante la
vida a través del tiempo”. (Balarezo, 2010, pag. 69).
Esta posicion permite tener un acercamiento efectivo con el cliente de manera que se
puede discernir mejor su probleméatica acercandose a su estilo de vida, y utilizando
diversas herramientas que son complementos para el apoyo a la persona, al ser humano

considerando sus particularidades.

3.2.2. La personalidad como eje fundamental

Como una de sus bases se encuentra aquello en lo que el modelo ecuatoriano se basa
que es la personalidad pues esta es la propuesta del autor.

Balarezo (2008) considera que la personalidad es: “Una estructura dindmicamente
integrada de factores bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales que establecen en el
ser humano, un modo de percibir, pensar, sentir y actuar singular e individual”.
(Balarezo, 2010, pag. 72).

Al hacer el anlisis del concepto el autor detalla:

Que al ser la personalidad una organizacion de diferentes componentes su estructura y
funcionamiento es integral, encontrandose sujeta a variaciones procesuales de su
propio dinamismo y de las influencias del entorno lo que conforma lo psiquico y
permite tipificar y predecir en forma relativa la manera de ser de los sujetos. (Balarezo,
2010).

Ademés se acepta tomando en cuenta la perspectiva biopsicosocial integradora lo

consciente y lo inconsciente para comprender su dinamismo, en el &mbito terapéutico
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el autor sostiene que se debe trabajar sobre el presente del cliente al tomar en cuenta
el sintoma pero que se debe acudir al pasado para comprender la estructura de la
personalidad lo que permitird proyectarse a una resolucion efectiva del problema en el
futuro.(Balarezo, 2010).

El modelo integrativo de Balarezo (2010), asume como fundamentos de la
personalidad, la teoria de los rasgos, asi como del desarrollo y los tipos, ademas asume
el enfoque ideografico y nomotético propuesto por Allport, que sintetiza la dialéctica
de estas dos posiciones antagonicas ya que “la comprension de los individuos tiene
que guiarse por principios generales cientificamente validos, pero una vez descritos
estos principios ofrecer un marco que identifique las fuentes de la individualidad de
cada persona”, (Balarezo, 2010, pég. 81), permitiendo establecer una tipologia que
apoye la intervencion terapéutica y que no sea solo un tipificador de estilos de
comportamiento.

El modelo focalizado en la personalidad, toma algunos componentes basicos para
todos los sujetos en general como la cognicion, afectividad, conducta, relaciones
interpersonales, y recalca que una condicion predominante no lo excluye de otros
factores, de la misma forma sefiala requisitos de primacia en cada sujeto, para el
modelo ecuatoriano “todas las personas poseen estos componentes de la personalidad
y las diferencias individuales se marcarian por la expresion de los rasgos con una
inclinacion sefialada hacia alguno de los componentes y déficits en otros”. (Balarezo,

2010, pég. 82).
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COMPONENTES DE LA PERSONALIDAD

m AFECTIVO

m COGNITIVO

= COMPORTAMENTAL
m INTERPERSONAL

m RASGOS {A,t{
]

Cuadro tomado del libro de Psicoterapia Integrativa focalizada en la personalidad.

(Balarezo, 2010, pag. 82).

Considerando estos fundamentos, el autor elabora la siguiente tabla.

RASGOS FUNDAMENTALES DE LAS PERSONALIDADES

GRUPOS CON CARACTERISTICAS DE PREDOMINIO
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AFECTIVA

de

la personalidad

Histridnicas Ciclotimicas
Alegre Emotiva
Seductora Animo variable
Sociable Generosa
Sugestionable Sensible
Empefiosa Activa
COGNITIVA
Paranoide Anancastica
Lider Ordenada
Desconfiada Normada
Suspicaz Concienzuda
Dominante Perfeccionista
Organizada Adherente
COMPORTAMENTAL
Impulsiva Trastorno Disocial
Agresiva Imprudente
Primaria Antisocial
Impulsiva No se arrepiente
Perseverante Irresponsable
Enérgica Sin normas

DEFICIT RELACIONAL

Esquizoide Dependiente
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Solitaria Obediente

Fantaseadora Evita discusiones

Privada Pide consejo

Poco Sensible Actitud pasiva
Introspectiva Busca compafiia

Evitativa Trastorno esquizotipico de la personalidad
Temerosa Extravagante

Evita socializar Referencial

Vinculos seguros Creencias raras
Reservada Percepciones inhabituales
Recelosa

Cuadro tomado del libro de Psicoterapia Integrativa Focalizada en la personalidad.

(Balarezo, 2010, pag. 84).

El autor resalta la importancia de distinguir entre una personalidad ajustada con una
tipologia determinada y desenvolvimiento normal, con otra en la que aparecen signos
de sufrimiento o alteraciones para consigo mismo o para con terceros que implica un
trastorno de la personalidad.
Es importante sefialar un punto que es estratégico en el modelo ecuatoriano y en el que
se apoya este trabajo de investigacion, donde el autor sefiala:

“Tampoco estamos de acuerdo en que para describir o tipificar la personalidad

se requiera una edad determinada como plantean los clasificadores
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psiquiatricos, la personalidad se forma desde el mismo momento de la
concepcidn y en el transcurso de las etapas vitales estd sometida a la influencia
de factores externos que refuerzan o modifican la estructura bésica pero
manteniendo un mismo patrén basico. Por lo tanto la descripcion de rasgos es

factible desde la nifiez”. (Balarezo, 2010, pag. 85).

A continuacion se relata brevemente lo que el modelo ecuatoriano asume con respecto

a la estructura de la personalidad y sus influencias de tipo bioldgico, social, cultural y

de influencia temprana, que tiene que ver con el estudio en cuestion.

Bioldgico

Personalidades afectivas: Existe un predominio de funciones neuropsicolégicas que
se relaciona con el hipocampo, sistema limbico y sustancia reticular, sobre todo con
los mecanismos vinculados con la serotonina, las personalidades histrionicas la
extroversion es constante, tienen un mayor funcionamiento del I6bulo parietal que
percibe las sensaciones corporales externas e internas activadas por los 6rganos
sensoriales, en tanto que en las personalidades ciclotimicas existe un funcionamiento
parietal Unicamente cuando se encuentra con el animo positivo o extravertido, en este
tipo de personalidad predomina la herencia en un 80% siendo més proclives al
trastorno bipolar, en general su prevalencia es mayor en las mujeres. (Balarezo, 2010).

Personalidades cognitivas: Se da un mayor funcionamiento de la region frontal,

actividad bioquimica y hormonal por excesiva reactividad del sistema limbico y
simpético ademas aceleracion de la transmision sinéptica, predominio de mecanismos

de introversién.
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Con respecto a los trastornos en el anancéstico predominan altos niveles de glutamato
y 5 hidroxitriptofano, que los hacen persistentes, ansiosos, inflexibles y compulsivos
en la obtencion de logros en tanto que en el trastorno paranoide se produce una
hiperactividad del sistema dopaminérgico por alteracion en los subsistemas
mesolimbico y mesocortical, que los hacen expansivos, desconfiados, suspicaces,
rencorosos y ambiciosos por conseguir poder. La prevalencia de este tipo de
personalidades se da mé&s en varones. (Balarezo, 2010).

Personalidades comportamentales: “Se encuentran asociadas a caracteristicas de

extroversion y alta emocionalidad asi como de neuroticismo (inestable) y psicoticismo
(disocial). La violencia fisica y actos de agresion, de los disociales, se relacionan con
bajos niveles de serotonina, lesiones de la superficie orbitaria de los I6bulos frontales
a los que se les responsabiliza del deterioro de los estandares éticos y morales. En los
inestables los principales componentes serian la desregulacion del sistema limbico y
de algunos neurotransmisores, como el sistema colinérgico y serotoninérgico.
(Balarezo, 2010).

Las alteraciones bioquimicas y hormonales en los inestables se reflejan en actitudes
nocivas hacia si mismo, como abuso de sustancias, sexo, comida, gastos. En tanto que
en el disocial se manifiesta en ataques peleas y agresiones hacia los demas. El trastorno
de este Gltimo tipo refleja que las personas que la padecen presentan madurez cerebral
retrasada, algo parecido sucede con los inestables donde se ve un fallo en la
maduracion y desarrollo del sentido de la propia identidad. (Balarezo, 2010).

Personalidades con déficit relacional: Predomina la introversion, se presenta mayor

“inhibicion en la region frontal, déficit neurolégico del sistema limbico y reticular,
domina el sistema parasimpético con desequilibrio del sistema adrenérgico-

colinérgico y descontrol sinaptico neurohumoral”. (Balarezo, 2010, p4g. 105).
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En el tipo evitativo se da fobia social, existe sensibilidad de receptores
serotoninérgicos

El tipo dependiente presenta rasgos ansiosos genéticos, en este tipo existe
hipersensibilidad a los receptores serotoninérgicos.

En los esquizoides se evidencia déficit de actividad dopaminérgica frontal y
correlacion con trastornos esquizofrénicos. En lo que se refiere al género el tipo
esquizoide es mas comun en hombres, y el tipo evitativo y dependiente se da en ambos

géneros. (Balarezo, 2010).

Social

Personalidades afectivas

En el tipo histridnico se observa sobre-estimulacion en etapas tempranas, utilizacion
indiscriminada de recompensas, aprendizaje vicario de los padres, problemas en la
resolucion de los celos fraternos, carencia de figura parental.

En el tipo ciclotimico existe un factor organico prevalente, patrén depresivo, por
pérdidas emocionales tempranas, dificultades en el entrenamiento de indefension,
aliento de actitudes sociales extremas. (Balarezo, 2010)

Personalidades cognitivas

“En el tipo paranoide sobrevaloracion excesiva sobre sus capacidades y logros reales
o ficticios, sometimiento a fuertes antagonismos, discrepancias y divergencias con las
figuras parentales, grandes demandas sobre el cumplimiento exitoso de las tareas,
desaprobaciones de las figuras parentales, condiciones intelectuales o personales
favorecidos”. (Balarezo, 2010, pag. 110).

“En el tipo anancéstico se presenta un exceso de control parental con probables

castigos, culpabilidad generada por deficiencias privaciones y carencias, ideas
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religiosas estrictas, entrenamiento temprano de la responsabilidad”. (Balarezo, 2010,
pag. 110).

Personalidades comportamentales

“En lo que se refiere al tipo inestable se observa experiencias tempranas enriquecidas,
refuerzos positivos por el cumplimiento de expectativas parentales, poca eficacia en la
relacion competitiva con sus hermanos, inconsistencia en el control parental, ausencia
de reglas tempranas” (Balarezo, 2010, pég. 111).

“En el tipo disocial se observan modelos parentales deficitarios que no generan
normas, conciencia de valores subdesarrollados en su entorno, ausencia de carifio en
sus relaciones tempranas, marginamiento social”. (Balarezo, 2010, pag. 111).

Personalidades con déficit relacional

En el tipo esquizoide, se ve una pobreza estimulativa en los estadios tempranos de
vinculacion  sensorial, relaciones familiares impavidas e impersonales,
comunicaciones parentales frias y disgregadas.

En el tipo evitativo: El rechazo, el desprecio familiar, los tratos duros, el menosprecio
de los padres y alienacion de los pares y comparieros.

El subtipo dependiente tiene como caracteristica el excesivo apego parental y
sobreproteccion por alguna situacion especial de orden fisico o psiquico.

En el tipo esquizotipico: se da una pobre estimulacién temprana, con expresiones
afectivas, desprecios, burlas y rechazos en las primeras etapas del desarrollo.
(Balarezo, 2010).

El modelo valora la importancia del pasado y las crisis en la estructuracion de la
personalidad asi como de lo consciente e inconsciente y que ha sido detallado y tomado
de algunos autores como Freud, Erickson y otros mas, también valora la perspectiva

cognitiva de Ellis, Beck asi como Piaget y otros autores que hablan de estructura de la
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personalidad. No se puede olvidar lo sistémico y la teoria general de los sistemas
expuesto por Bertalanffy que constituye una pieza més para armar el modelo

ecuatoriano basado en la personalidad. (Balarezo, 2010).

3.2.3. Etapas del proceso psicoterapéutico del modelo integrativo focalizado en
la personalidad

Finalmente dentro del modelo ecuatoriano focalizado en la personalidad se toma en

cuenta lo sostenido por Balarezo respecto al proceso que enfoca 5 momentos

importantes en el trato del cliente dentro de la psicoterapia.

PRIMERA ETAPA: Corresponde a la determinacion de la demanda y las expectativas
y motivaciones tanto de parte del cliente como del terapeuta donde se ponen en la
palestra diversas situaciones de indole personal tanto por parte del cliente como del

terapeuta.

SEGUNDA ETAPA: Corresponde a la investigacion del problema, trastorno,
personalidad y entorno, lo que trae consigo un estudio longitudinal y transversal del
cliente, que traeran un diagndstico completo de todas las areas, a partir de esta etapa
se podra definir la linea seguir, sea consejeria, asesoramiento o psicoterapia, lo que
llevard a la utilizacion de un instrumento importante que es la ficha FIEPs (Ficha

Integrativa de Evaluacion Psicoldgica).

TERCERA ETAPA: Corresponde a la planificacion concreta del tratamiento que se
seguiré conel cliente, determinando objetivos concretos y técnicas a seguir de acuerdo

a cada personalidad.
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CUARTA ETAPA: Es la etapa de ejecucion de las técnicas puestas en marcha, también
en esta etapa se podra rectificar a nivel de objetivos o técnicas si estas no efectivizan

el tratamiento.

QUINTA ETAPA: Esta etapa permite evaluar la efectividad del proceso asi como los
tropiezos que se haya tenido de una manera objetiva, a través de diferentes
instrumentos como reaplicacion de reactivos, entrevistas con familiares, etc.

(Balarezo, 2010).

3.3. La Psicoterapia Centrada en el Cliente

La terapia centrada en el cliente de Carl Rogers “no es cuestion de hacerle algo al
individuo o de inducirlo a hacer algo en relacién a si mismo. Por el contrario, se trata
de liberarlo para que tenga un crecimiento y un desarrollo normales, de quitar
obstaculos para que él pueda ir otra vez hacia adelante”. (Rogers, El poder de la
persona, 1980, pag. 3).
Como Rogers lo sefiala las técnicas expuestas por los autores de las diversas corrientes
sean estas cognitivas, psicoanaliticas, conductistas, etc., hacen referencia a dos
propuestas en concreto.

> El orientador es el que sabe més.

> El orientador puede seleccionar la técnica adecuada y efectiva para el cliente.
Razon por la que Rogers rompe lo “establecido”, al proponer que es importante
“liberar al cliente para que pueda convertirse en una persona independiente, con

autodireccion” este concepto muy peligroso “Desde la perspectiva de la politica, el
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poder y el control; la terapia centrada en la persona, esta basada en una premisa que al
principio parecia riesgosa e incierta: una vision del hombre como un organismo
basicamente digno de confianza”. (Rogers, El poder de la persona, 1980, pég. 4).
Como ya se ha mencionado, Rogers recalca la importancia de la tendencia actualizante
ya que considera que “cada organismo a cualquier nivel posee un movimiento
subyacente que lo lleva a una realizacion constructiva de sus potencialidades
inherentes. Existe en el hombre una tendencia natural al desarrollo completo”. (Rogers,
El poder de la persona, 1980, pag. 4).

Rogers basd toda su teoria de la personalidad en su experiencia como psicoterapeuta.
Desarroll6 un método propio que ha tenido mucho éxito: el couseling, o psicoterapia
centrada en el cliente. El terapeuta escucha y anima al cliente a que hable.

El terapeuta mientras mas natural y real sea dentro del proceso, sin poner ningtn tipo
de fachada personal o profesional, mayor seré la probabilidad de que el cliente cambie
y crezca de una manera constructiva.

Al relacionarse con el cliente “son los sentimientos y las actitudes lo que ayudan
cuando son expresados y no las opiniones o juicios acerca del otro”. (Rogers, El poder
de la persona, 1980, pag. 6).

Con estas expresiones el autor habla de congruencia entre terapeuta y cliente que es
uno de los primeros elementos que relata que deben existir dentro de un proceso
psicoterapéutico.

El segundo elemento importante es la aceptacion, positiva incondicional hacia el
cliente, ya que un cambio amerita una actitud positiva, aceptante hacia cualquier cosa

que el cliente “es” en ese momento.
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La comprension empética hace referencia a la capacidad del terapeuta para captar los

sentimientos y significados personales que estan siendo experimentados por el cliente

y a la vez comunicar esta comprension al cliente.

El autor sostiene que a medida que el cliente encuentra al terapeuta escuchando sus

sentimientos en una forma aceptante, él se vuelve capaz de escucharse a si mismo con

aceptacion de escuchar el sentimiento que esta experimentando, ya que es capaz de

tirar las fachadas para abrir su interior, porque “cada individuo existe en un mundo de

experiencias continuamente cambiantes en el que él es el centro”. (Sollod N., Wilson

P., & Monte f., Teorias de la Personalidad, 2009, pag. 312).

Se vuelve capaz de escuchar sus sentimientos internos reduce el poder que los otros

tienen para llenarle de culpas, miedos, etc., y aumenta la comprension sobre si mismo

y su autocontrol, encontrando la libertad para crecer y cambiar en las direcciones

naturales del organismo humano. “La vida est4 ahora en sus manos para ser vivida

como un individuo”. (Rogers, El poder de la persona, 1980, pag. 7).

Al hablar de cambios en la personalidad del cliente debido al proceso Rogers identifica

siete etapas por las que atraviesa el cliente.

1. Rigidez en la autopercepcion: El individuo no reconoce su necesidad de cambio.

2. Ligero reconocimiento del problema: El problema existe en los demas, no en si
mismo.

3. Trato de si mismo como objeto: No se apropia de sus sentimientos.

4. Mejor conocimiento de los sentimientos: Sentimientos de querer ser el “verdadero

yo”.

5. Aceptacion de sentimientos con plenitud: Uno mismo es libre de “poseer”

sentimientos.
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6. Los sentimientos nuevos se experimentan con libertad: Uno mismo es totalmente
flexible y capaz de cambiar y crecer.

7. La aceptacion de los sentimientos produce una confianza bésica en si mismo lo
que le permite vivir de manera abierta y libre convirtiéndose la persona en un ser
en movimiento proclive al cambio.

Al realizar este proceso se relajan los esquemas cognoscitivos de la experiencia.

Después de construir la experiencia segin moldes rigidos que se perciben como hechos

externos, el cliente comienza a desarrollar constructos flexibles y cambiantes del

significado de la experiencia, es decir, constructos que resultan modificados por cada
nueva experiencia.

La relacion del individuo con sus problemas cambia, de una total negacion de estos a

una conciencia de responsabilidad en la génesis de estos problemas.

La relacion del individuo con el medio llega a ser més abierta y libre, de lo que quiza

fue evitativa y vista como peligrosa. (Rogers, El proceso de convertirse en persona,

1996).

El cliente al verbalizar sus sentimientos, los descubre y los acepta, termina por ser él

mismo, tomando las siguientes orientaciones:

- Deja de utilizar “méscaras”.

- Deja de sentir los “deberia”

- Deja de satisfacer expectativas impuestas.

- Deja de esforzarse por agradar a los demas.

- Comienza a auto-orientarse.

- Comienza a ser un proceso. El “yo” comienza a manifestarse.

- Comienza a ser toda la complejidad de su “yo”. Se identifican con ella.
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- Empieza a abrirse a la experiencia.
- Comienza a aceptar a los demas.
- Comienza a confiar en si mismo.

Rogers describe a través de la metafora del actor y la mascara que hace referencia a la
persona defensiva, rigida que adopta una serie de caretas o méscaras falsas para
engafar a los demas y asi mismo, y al ingresar en el proceso psicoterapéutico empatico,
aceptante y calido, abandona la rigidez y la posicion defensiva. (Rogers, El proceso
de convertirse en persona, 1996).

“...Comienza a deshacerse las caretas 0 méscaras falsas, o de los papeles con los que
ha enfrentado la vida. Parece tratar de descubrir algo mas bésico, algo més verdadero
para si misma”. (Sollod N., Wilson P., & Monte F., Teorias de la personalidad, 2009,
pag. 309).

Pero al hablar de la vida plena de una persona luego del proceso psicoterapéutico para
Rogers, no implica “un estado de virtud, de resignacion, éxtasis o felicidad, ni una
condicion en la que el individuo se encuentra adaptado, logrado o realizado... en lo
psicoldgico no se trata de un estado de reduccién de pulsiones, ni tensiones ni
homeostasis....sino que con solo alcanzar uno o varios de estos estados, se habra
logrado el objetivo de la vida”. (Rogers, El proceso de convertirse en persona, 1996,
pag. 167).

Para Rogers estos estados suponen inmovilidad, fijeza una situacion estética, y lo que
el cliente atraviesa terapéuticamente es movimiento, proceso, una orientacion que le
permite moverse en cualquier direccion, en palabras de Rogers “una vida plena es el
proceso de movimiento en una direccion que el organismo humano elige cuando
interiormente es libre de moverse en cualquier sentido”. (Rogers, El proceso de
convertirse en persona, 1996, pag. 168).
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3.4. La Resiliencia

Un nuevo término que acufa perfectamente lo que Rogers sefiala como esa poderosa
fuerza interna que existe en cada ser humano para salir adelante de diferentes

dificultades es lo que se conoce como “resiliencia”.

El término « resiliencia » proviene de la fisica de los materiales, se refiere a la
capacidad de los metales de resistir un impacto y recuperar su estructura original,
proviene del latin resilio que significa volver atras, volver de un salto, rebotar, saltar
hacia atrés, ser repelido o resurgir. Este concepto surge de la fisica, la mecénica, la
metalurgia, luego lo usa la medicina en osteologia y més tarde es acogido por las
Ciencias Sociales dentro de las que se encuentra la psicologia. (Forés Miravalles &

Grané Ortega, 2012).

Colmenares (2002), la resiliencia es “la posibilidad del hombre de crear para si un
sentido... [En situaciones adversas o de vulnerabilidad]... sentido que no ignora la
tragedia pero la organiza en funcion de referentes de su identidad y de sus suefios”.

(Obando, Villalobos, & Arango, 2010, pag. 150).

La resiliencia es la capacidad de un grupo o de una persona de afrontar o sobreponerse
a las adversidades y resurgir fortalecido o transformado es la capacidad de
desarrollarse bien, para seguir proyectdndose en el futuro a pesar de cruzarse con
acontecimientos desestabilizadores, encontrarse con condiciones de vida dificiles y

padecer traumas graves. (Forés Miravalles & Grané Ortega, 2012).

Este concepto nace en los afios 80, surge como un intento de entender las causas y la

evolucion de las psicopatologias. Concretamente, el término es utilizado por la

112



psicologa del desarrollo Emma Wermer (1989), que llevd a cabo un estudio
longitudinal y prospectivo: el seguimiento de 698 individuos, (1955), desde el periodo
prenatal hasta la edad de 32 afios. Las nifias y nifios eran los patitos feos de familias
pobres de los bajos fondos de la isla de Hawai. El estudio de esta autora considera a
aquellos nifios que se adaptaron positivamente y llegaron a ser adultos con una vida
equilibrada y competente a pesar de vivir situaciones de grande riesgo o adversidad
durante su infancia, los etiquetd como personas resilientes. Es inevitable nombrar al
psiquiatra inglés John Bowlby, (1992), “quien observé grupos de nifios en
instituciones hospitalarias, y reconocié en ellos algo que él denominé “resorte moral”,
definiéndolo como la cualidad de una persona que “no se descorazona, ni se deja

abatir”. (Obando, Villalobos, & Arango, 2010, pag. 153).

Luego de estos estudios vienen otros investigadores como Michael Reuter y Edith
Grotberg, entre otros, que continian preocupados por descubrir aquellos factores que
favorecen la resiliencia, pero quieren dilucidar cuéles son las dindmicas presentes en
el proceso resiliente con el objetivo fundamental de ser replicadas en intervenciones o

contextos similares.

Viktor Frankl es un claro ejemplo de persona resiliente, nacié en Viena en el marco de
una familia judia. En el otofio de 1942 fue apresado por el régimen nazi juntamente
con su esposa y sus padres. Fue deportado al campo de concentracion de
Theresienstdten. En 1944 fue trasladado a Auschwitz y Dachau. Sobrevivio a ese
horror al ser liberado el 27 de abril de 1945 por el ejército norteamericano. Su esposa
y sus padres murieron en los campos de concentracion. Pero el sobrevivié para
convertirse en un conferencista, vuelve a Viena y escribe su famoso libro “EIl hombre

en blsqueda de sentido”, donde describe su vida como prisionero. En esta obra
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reconoce que, incluso, en las condiciones mas extremas de deshumanizacion y
sufrimiento, el ser humano puede encontrar un sentido a su existencia. Mas adn, en los
campos de concentracion, quien perdia el sentido de la vida tenia pocas posibilidades
de sobrevivir. Si conoces el porqué de la vida, puedes soportar todos los «cOmos» a
los cuales estaras sometido. El sentido devuelve a la persona inmersa en situaciones
tragicas a abrirse a los aspectos positivos de la existencia. (Forés Miravalles & Grané

Ortega, 2012).

La resiliencia se edifica sobre el otorgamiento de sentido. Dar un sentido a la vida
constituye un elemento esencial que permite a la persona que ha padecido una agresion

sobreponerse a sus dificultades.

Todos poseemos fortalezas en nuestro interior que nos permitirdn superar las
situaciones adversas en diferentes grados y momentos en que éstas vayan
presentandose a lo largo de la vida. A pesar de todo, hay personas que no hacen uso o
hacen un uso diferente de esta capacidad, razén que nos explica por qué hay formas
diferentes de reaccionar ante las situaciones probleméticas. La esperanza se forjara a

través de un proceso. (Forés Miravalles & Grané Ortega, 2012).

Resultan fundamentales ciertos factores formativos en el desarrollo de cada individuo;
como una buena estimulacion intelectual, social y afectiva, ya que esto podria
conformar un pilar sélido al momento de enfrentarse a situaciones adversas. La
resiliencia fundamentalmente estd siendo encaminada a la promocién de factores
protectores a nivel personal con el objetivo de desarrollar estilos de enfrentamientos a

los momentos dificiles.

La resiliencia desde la vision de Michael Ungar (2008) “se entiende como la capacidad

que posee la persona para construir su camino con los recursos de proteccion que su

114



ecologia social le proporciona y la capacidad para negociar con su familia y su
comunidad de manera culturalmente significativas. (Obando, Villalobos, & Arango,
2010, pég. 154).

Ungar habla de diversos factores protectores que ayudan al sujeto a salir de
condiciones adversas, entre ellas estan acceso a recursos materiales (alimentos,
vivienda, vestido), acceso a atencion médica, empleo y educacion; las experiencias de
justicia social (consciencia como sujeto de derechos tanto a nivel individual como
colectivo) etc. (Obando, Villalobos, & Arango, 2010).

Villalobos y Obando (2008, p156) consideran que para que un sujeto avance en su
desarrollo requiere de cuatro recursos fundamentales a saber que son: la consciencia,
la cognicion, la ética y la simbolizacion. “El entramado entre conciencia y cognicion
desde los inicios de la actividad del nifio es mediado por la capacidad que posee éste
de significar su experiencia. Es alli en la posibilidad de significar los eventos que se le

presentan, donde el proceso resiliente encuentra una razon de ser”.

Todos estos conceptos corroboran la teoria de Rogers sobre la capacidad de cada ser
humano para sobreponerse y salir adelante frente a la adversidad, y de la importancia
de brindar a cada persona un buen ambiente que le permita desarrollar sus

potencialidades al méximo.

3.5. La Terapia de Juego No Directiva

3.5.1. Eljuego
El juego es una actividad que se encuentra presente no solo en los seres humanos sino
en los animales de diversas especies, ya que las primeras experiencias que se tiene con

el medio ambiente social incluye el juego, que aunque parte del conocimiento poco
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claro que se tiene de las cosas y el mundo permite desarrollar habilidades y destrezas

que son necesarias en el mundo de las relaciones sociales. (Martinez Criado, 1998)

El juego se refiere “tanto a la forma general de comportarse y sentir como a una serie
de actividades concretas claramente delimitadas. El juego se mueve en el mundo de la
fantasia, quien juega vive en una realidad m&s o menos magica... y por ende

relacionada con lo cotidiano” (Martinez Criado, 1998, pag. 15).

El juego se origina en una serie de actividades festivas que desde las sociedades
primitivas se realizaban debido a los logros conseguidos por los miembros de dicha
sociedad. En la época griega Aristdteles y Platon consideraron al juego como un
recurso educacional fundamental, en el cristianismo aunque no se puso mayor
preocupacion en el juego algunos pensadores si le concedieron valia al juguete como
material oportuno para educar, a partir de la edad media Erasmo o Rabelais

recomiendan abiertamente que el alumno aprenda jugando.

En el siglo X VI, los fildsofos preocupados por la educacién manifiestan abiertamente
su apoyo al juego y al juguete en la educacion infantil, ya en la edad moderna autores
destacados como Locke y Rousseau se mostraron como defensores del juego en la

educacion. (Martinez Criado, 1998).

Existen diversas propuestas para comprender el sentido del juego como son:

- La propuesta de Spencer (1855), (Shiller), que habla de que el juego permite
expulsar la energia acumulada que no se consume en las necesidades bioldgicas
bésicas, por lo que en su tiempo libre requiere utilizar la energia acumulada.

- Lazarous (1883), habla de la teoria de la relajacion, donde el sujeto siempre se
encuentra ante nuevas situaciones que implican continuo gasto de energia por

lo que con el fin de recuperar dicha energia el juego es la solucion.
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- Tenemos a Gross Y la teoria del pre ejercicio que sostiene que el juego es una
actividad que permite prepararse para las actividades de la vida adulta.

- Hall (1904) habl6 de la teoria de la recapitulacion donde manifiesta que el
juego es la reminiscencia de las diferentes etapas que atravesaron nuestros
antepasados. Ademas este autor es el que propone investigar el
comportamiento del nifio y sus premisas se basan en la teoria bioldgica.

- Sully (1902) enfoca la propuesta desde el &mbito psicoldgico ya que se interesa
en las reacciones, como la emocion que acompafia al juego del nifio, donde
pone de relieve una idea que es la base de una representacion de la vida
cotidiana, siendo la actitud, la que adquiere importancia. (Martinez Criado,

1998).

El juego es sinbnimo de salud, ya que estimula y relaja, ademas permite obtener nueva
informacion y afirma lo que ya se sabe, pues pone en accion capacidades fisicas y
mentales y esta libre de la presion poderosa del adulto. Hay teorias que ponen al juego
dentro del estudio de la infancia y otras que lo consideran el motor principal del
desarrollo. Esta es la razén por la que enfocaremos la importancia del juego en la
construccion de la personalidad, Winnicott manifiesta “Lo universal es el juego y
corresponde a la salud, facilita el crecimiento y por lo tanto conduce a relaciones de
grupo, puede ser una forma de comunicacion en psicoterapia”. (Colombo & Beigbeder

de Agosta, 2003, pag. 7).

Wickes (1963) psicoterapeuta infantil de la Escuela de Jung dijo: “(Los nifios)
Estdn muy cercanos al inconsciente, a la sabiduria de los pensamientos que
corren dentro de ellos, a los suefios que hemos aprendido a olvidar, cerca del
amor y del temor, de la generosidad y la crueldad, de la experiencia directa de
los opuestos. Estéan cerca del inconsciente...”. (West , 1996, pags. 222,223).
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Las ideas de estos autores nos permiten comprender el juego del nifio A.
Aberasturi explica: “El juguete posee muchas de las caracteristicas de los
objetos reales pero por su tamafio, por su condicion de juguete, por el hecho de
que el nifio ejerce dominio sobre él porque el adulto se lo otorga como algo
propio y permitido, se transforma en el instrumento para el dominio de
situaciones penosas, dificiles y traumaticas que se le crean en relacion con los
objetos reales. Por otra parte es reemplazable y le permite repetir a voluntad
situaciones que le resultaron placenteras o dolorosas pero que no puede
reproducir por si solo en el mundo real”. (Colombo & Beigbeder de Agosta,

2003, pag. 7)

Diversos autores se han referido al juego entre ellos Piaget que aduce que “el juego
permite una asimilacién de lo real al yo sin coacciones ni sanciones, transformando lo

real a las necesidades del nifio”. (Colombo & Beigbeder de Agosta, 2003, pég. 7).

Freud que manifiesta que a través del juego el nifio recrea activamente aquello que

sufrié pasivamente.

Vygotsky por medio de su teoria sociocultural sostiene que el juego potencia el
desarrollo de las capacidades intelectuales (memoria, atencion, percepcion,
pensamiento), que el proceso de adquisicion de la cultura los convierte en socializados

0 superiores.

El juego permite visualizar rasgos de caracter, de personalidad, como la agresividad,
la pendencia, la aceptacion del fracaso asi como su rechazo, la rebeldia, la
conformidad, habilidades e inhabilidades, siendo asi se puede entender por qué utilizar
el juego de una manera terapéutica que permita ingresar al mundo del nifio sin

invadirlo agresivamente. (Martinez Criado, 1998).
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La terapia de juego puede ser directiva y consiste en que el terapeuta asume la
responsabilidad de guiar e interpretar el juego del nifio, sin embargo este trabajo se
encuentra basado en la terapia de juego no directiva donde el terapeuta deja que el nifio

sea el responsable e indique el camino a seguir.

3.5.2. La Terapia de Juego No Directiva centrada en el nifio

Los aportes de Anna Freud (1895-1982) y Melanie Klein (1882-1960) dentro del
psicoandlisis y el trabajo realizado por Sigmund Freud, valoraron el juego como una
forma de lenguaje en los nifios para ayudar a interpretar sus problemas, considerando
que los nifios manifestaban los contenidos animicos inconscientes, proyectando al
exterior su realidad tal como se ha ido conformando en su inconsciente propician la
historia de la Terapia de juego.

Alfred Adler (1870-1937), también enfatizé la importancia del nifio en si mismo, en
tanto que Rank (1936), destaco la importancia de la relacion terapéutica, indicando
que no era necesario invadir al nifio directamente en el pasado, sino valorar sus
emociones y sentimientos en el presente. (West, 1996).

Carl Jung (1875-1961), también consideraba a la persona de manera holistica, y
reconocio que las energias del nifio y los impulsos del crecimiento son progresivos y
en desarrollo, de modo que no siempre es necesario regresar para descubrir la causa
del conflicto. La teoria general de los sistemas de Bertalanffy (1948), habla de que las
personas no estan aisladas y que los nifios se ven afectados por los grupos en los que
viven y viceversa. Piaget (1896-1980), investigd las normas y expectativas sobre el
desarrollo cognoscitivo infantil, Erick Erickson (1902-1979), propuso a través de su

teoria que con oportunidades razonables los nifios progresaban por medio de niveles
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de desarrollo y Margaret Lowenfeld (1890-1973), posibilitdé que los nifios se
comunicaran cuando las palabras eran inapropiadas, mediante el empleo de mosaicos
y mundos del cajon de arena. De la misma manera es imprescindible reconocer que la
terapia de juego se deriva también de la escuela conductual, gestalt, transpersonal y
cognoscitiva. (West, 1996).

Como ya se ha mencionado, la terapia de juego no directiva se basa en las premisas
terapéuticas establecidas por Carl Rogers (1930-1940) y el enfoque centrado en la
persona, donde el autor se inclind por los principios humanistas tomando en cuenta
los excesos mecanicistas de la terapia conductual y el enfoque reduccionista de la
patologia en el psicoanalisis, siendo Virginia M. Axline (1969) su creadora, quién
luego de un trabajo extensivo con nifios inicia este tipo de terapia, con el fin de ayudar
al nifio a comprenderse a si mismo, a liberarse de tensiones y frustraciones a desarrollar
plenamente las poderosas fuerzas internas que luchan continuamente por lograr
crecimiento madurez y realizacion total.

“La terapia centrada en la persona, ve a los seres humanos... como béasicamente
racionales, socializados, progresistas y realistas” (Patterson, 1980. Pag. 477). (West,
Terapia de juego centrada en el nifio, 1996, pag. 215).

La terapia de juego no directiva segun lo expuesto por la autora, (Virginia M. Axline),
se basa en el hecho de que el juego es el medio natural de autoexpresion de un nifio,
ya que a través del juego el nifio expresa sus sentimientos y problemas, de la misma
manera que un adulto verbaliza sus dificultades en terapia.

El nifio por medio del juego puede expresar y actuar los sentimientos acumulados de
tension, frustracién, inseguridad, agresion, perplejidad, confusion, etc., ya que
emergen a la superficie expresdndose abiertamente, asi el nifio puede controlarlos o

rechazarlos. (Axline M., 1969).

120



Este tipo de terapia da la permisividad al nifio de ser el mismo, acepta completamente
su Yo, sin evaluacion ni presion para que cambie, reconoce y clarifica las actitudes
emocionales expresadas reflejando lo que el cliente expresa. Cuando el cliente nifio
alcanza un nivel de relajamiento emocional adquiere la capacidad de darse cuenta que
puede pensar por si mismo y tomar sus propias decisiones, de lograr madurez y de
realizarse por completo.

El cuarto de terapia de juego es el lugar en el que el nifio es importante, puede controlar
y tomar decisiones, nadie le da 6rdenes ni le obliga a hacer una u otra cosa, nadie le
critica, le prohibe, o lo regafia, el nifio puede ser él mismo porque siente que es
aceptado por completo, el nifio puede aqui probar sus ideas, expresarse libremente,
aqui no tiene que competir con las fuerzas de la autoridad del adulto o la rivalidad con
otros nifios, ni tampoco es el instrumento de las dificultades de los padres, aqui es una
persona con sus derechos, se le trata con dignidad y respeto. (Axline M., 1969).

La autora V. Axline, manifiesta que durante la primera sesion, el nifio puede lucir
confundido, curioso frente a esta nueva situacion, ya que el nifio siempre ha estado
acostumbrado a que el adulto le ayude a vivir la vida, sin embargo aqui, ha
desaparecido por primera vez el todopoderoso que vive su vida y le dice que hacer,
por donde seguir, que es bueno, que es malo y que siempre tiene en su boca el tan
conocido NO, no hagas esto, no tomes esto, no te muevas, no te portes mal, no corras,
no grites, etc., etc.

Aqui el terapeuta respeta al nifio y cree en su habilidad para bastarse por si solo y
convertirse en un individuo méas maduro e independiente si se le da la oportunidad de
hacerlo. El terapeuta por medio de reflejar sus emociones le permite comprenderse
mejor, estimulandole a que ahonde cada vez mé&s en su yo interior permitiendo que

surja su verdadero YO.
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Actualmente y creo que en todo tiempo el nifio siempre ha sido visto como un ser
dependiente, sin darse cuenta que crece cada dia siendo un ser independiente, el nifio
no llega a entregar la confianza total a un adulto ya que este se encuentra sumergido
en su mundo moderno de prisa y presion, al ser el nifio presa de tanta explotacion de
su personalidad el nifio defiende su identidad, apartandose y viviendo su mundo.
Cuando un nifio analiza la simpleza de un objeto y estalla de emocién detallando sus
propiedades o caracteristicas como un verdadero descubridor a un adulto le parece tan
irrelevante y poco importante que no se detiene a pensar en que este nifio observa y ve
con mayor profundidad y madurez que lo que un adulto puede ver, por algo Cristo
diria: “Si queréis entrar en el reino de los cielos debéis volver a ser nifios”.

La terapia de juego tiene 8 principios basicos que guian al terapeuta, estos requieren

ser ejecutados con sinceridad, consistencia e inteligencia.

1. Elterapeuta debe desarrollar una relacion interna y amigable con el nifio, mediante
la cual se establece una armonia lo antes posible.

2. El terapeuta acepta al nifio tal como es.

3. El terapeuta crea un sentimiento de actitud permisiva en la relacion, de tal forma
que el nifio se siente libre para expresar sus sentimientos por completo.

4. El terapeuta est4 alerta a reconocer los sentimientos que el nifio esta expresando y
los refleja de nuevo hacia él de tal forma que logra profundizar més en su
comportamiento.

5. El terapeuta observa un gran respeto por la habilidad del nifio para solucionar sus
problemas, si a éste se le ha brindado la oportunidad para hacerlo. Es
responsabilidad del nifio decidir y realizar cambios.

6. EIl terapeuta no intenta dirigir las acciones o conversacion del nifio en forma

alguna. El nifio guia el camino, el terapeuta lo sigue.
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7. Elterapeuta no pretende apresurar el curso de la terapia. Este es un proceso gradual
y, como tal, reconocido por el terapeuta.

8. El terapeuta establece s6lo aquellas limitaciones que son necesarias para conservar
la terapia en el mundo de la realidad y hacerle patente al nifio de su responsabilidad
en la relacion. (Axline M., 1969).

Finalmente la estructuracion es establecida para referirse al fortalecimiento de la

relacion de acuerdo con los principios anteriores para que el nifio comprenda la

naturaleza de los contactos terapéuticos y esté en posibilidad de utilizarlos plenamente.

3.5.3. El cuarto de juego y materiales sugeridos.

La habitacion debe ser adaptada contra ruidos, debe existir un lavador con agua. Las
ventanas deberan estar resguardadas por rejas y cortinas, paredes y pisos deben ser
cubiertos por un material facil de limpiar y con buena resistencia al uso de materiales

como la arcilla, pintura de agua, etc.

En lo que se refiere a los materiales de juego se requiere:

- Familia de mufiecos

- Casa de mufiecos amueblada
- Soldados de juguete

- Cocina

- Ollas

- cucharas

- Mesa

- Sillas
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- Catre

- Cama de mufiecas

- Ropa de mufiecos

- Mufieca de trapo

- Titeres

- Escenario para titeres

- Tizas de colores

- Pinturas de dedo y de lapiz
- Papel periodico y papel para dibujar
- Arcilla o plastilina

- Juego de palas

- Pistolas

- Medios de transporte

- Animales

- Teléfono de juguete

- Fotografias

- Cajade arena

3.5.4. Etapas del proceso

Estas etapas se desarrollan de acuerdo a la alianza que se tiene con cada persona, y
para nada se desarrollan de manera automatica, lo que implica que estas etapas puedan

variar.
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Etapa 1

La conducta del nifio es profusa, difusa, puede ser apropiada o inapropiada, puede
llegar a ser extrema, manifestandose intranquilo, pudiendo presentar acting out,
hostilidad indiscriminada, incluso hacia él mismo, se muestra temor, ansiedad, recelo,

dudas, etc.

Etapa 2

A medida que el nifio entra en confianza con el terapeuta y se siente que en realidad es
aceptado y respetado, sera capaz de enfocar su enojo o temor en cosas 0 personas
definidas, fuera de ellos mismos, quiza se enfoque en el terapeuta porque al confiar en

él puede someterlo a prueba.

Este enojo y temor también puede ser expresado en el medio en el que se desenvuelven
sea la casa o la escuela, en esta etapa el temor se dirige hacia los objetos que causaron
el problema, o a su vez hermanos o padres. Esta etapa pareciera denotar un
empeoramiento de la situacion, pero es necesario que el terapeuta indique que esta
etapa es necesaria pero de corta duracion que si lamentablemente no es comprendida

por los adultos puede quedar no resuelta.

La expresion de los temores y enojos pueden ser intensos, pero a medida que los nifios
expresan y liberan sus sentimientos negativos en forma directa, y el terapeuta acepta
estas expresiones, estos sentimientos se vuelven menos insistentes y el nifio se sentira

mas capacitado para sentirse bien como alguien valioso. (West, 1996).

Etapa 3

Inicia la construccion de sentimientos positivos, a medida que los nifios se sienten

valorados, es una etapa de ambivalencia de sentimientos, pues odian y aman al mismo
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tiempo al objeto de su interés, lo que serd doloroso e incomprensible para el nifio si el
objeto de sus sentimientos es una persona, a medida que se repite esta ambivalencia
de sentimientos, en la terapia se calman y la situacion mejora. El nifio interact(ia con
mas confianza y actividad con el terapeuta y comenzara a verbalizar o discutir en cierto

grado sus preocupaciones. (West, 1996).

Etapa 4

Surgen sentimientos positivos y realistas de manera mas consistente. En las tres
primeras etapas el terapeuta aceptd de manera completa al nifio, entonces el nifio
introyecta durante el proceso una imagen positiva paterna del terapeuta y siente una
buena imagen interna, su autoimagen floreciente y ahora puede darse lujo de amar a

otros a partir de una especie de superavit.

En esta etapa el nifio se adapta a la realidad y ve a las otras personas como son. Los
nifios son capaces de aceptar sus propias faltas y deficiencias sin una ansiedad
indebida, pues siente que es aceptable y al ser la etapa final, tomardn mejores
decisiones aceptar alguna autorresponsabilidad, reconocer sus sentimientos y

responder ante ellos. (West, 1996).

CONCLUSIONES

- Una vez terminado este capitulo se puede afirmar que la corriente integrativa tiene
bases y fundamentos razonados y no improvisados lo que permite dilucidar que es
un momento iddneo para continuar investigando y fomentando la integracion como

un devenir provechoso para el tratamiento de los clientes que efectivicen los
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procesos psicoterapéuticos que a diario requieren evolucion, resultados positivos
y alentadores.

Sin duda cada modelo tiene su validez puesto que se desarrolla de acuerdo a cada
sociedad y cultura en la cual prevalece, por lo que es el momento oportuno para
apoyar el modelo ecuatoriano que permitira seguir profundizando cada vez més en
innovaciones de acuerdo al progreso social de nuestro pueblo.

La terapia de juego proporciona los elementos necesarios para dar apoyo
emocional al nifio a través de la actividad ludica mediante un enfoque centrado en
el nifio, y este estudio permitird determinar objetivamente en que realidades
personales es mas factible aplicar este tipo de terapia, proporcionando rapidez y
resultados efectivos en diferentes tipos de personalidades, por lo que se convierte

en un aporte a la psicoterapia integrativa con enfoque en la personalidad.
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CAPITULO IV

“Estudio de la Influencia de los rasgos de personalidad en la aplicacion
de la terapia de juego no directiva en nifios institucionalizados del

Orfelinato Antonio Valdivieso”

Aplicacién Practica

Introduccion

Una vez que se ha concluido con la parte tedrica de esta investigacion en donde se
pone como base la importancia de los vinculos afectivos a temprana edad, la influencia
de la familia en el nifio de riesgo, asi como la influencia de una institucionalizacion en
el nifio para luego enfocar el desarrollo del nifio que se complementa con una
exposicion desde diferentes perspectivas y puntos de vista de los autores relacionados
con este tema asi como la estructura de la personalidad, enfatizando la teoria de Rogers
que sustenta la aplicacion préctica de esta investigacion a la que Virginia M. Axline
acude como fundamento de su teoria y finalmente hacer un recorrido por la historia de
la psicoterapia integrativa y su importancia en Latinoamérica y sobre todo en nuestro
pais con el modelo desarrollado por el Dr. Lucio Balarezo y el valor que tiene para la
aplicacion terapéutica.

En los nifios se aplicaron dos evaluaciones de tipo proyectivo como fueron el HTP y
la Familia, tests que exploran el mundo afectivo del nifio tanto de manera implicita
como explicita, en relacion consigo mismo, su familia y su medio en general.

Luego se aplicaron dos evaluaciones de personalidad que permiten evaluar las

dimensiones de personalidad y sus rasgos més caracteristicos de personalidad.
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Dichas evaluaciones se aplicaron al inicio del proceso terapéutico y al final, es decir
una vez culminado el proceso terapéutico, cuya finalidad fue determinar los resultados
del proceso en cada nifio.

La propuesta de este tipo de intervencion terapéutica en los nifios institucionalizados
considerando sus rasgos de personalidad ha sido desarrollada en un lapso de 6 a 7
meses de acuerdo a las necesidades de cada nifio, respetando su evolucion, su tiempo

y su ritmo de desarrollo durante el proceso.

4.1. Metodologia

Este trabajo investigativo consiste en el estudio de casos y tiene como finalidad
determinar a través de una propuesta terapéutica de intervencion, si la terapia de juego
no directiva es aplicable a los nifios institucionalizados pero considerando la influencia
de los rasgos de personalidad que no estan determinados pero que se encuentran ya
presentes en los nifios, y se llevo a cabo en el Orfelinato de nifios “Antonio Valdivieso”

de la ciudad de Cuenca — Ecuador.

La poblacion escogida para este estudio consta de 10 nifios comprendidos entre las

edades de 7 a 12 afios, que fueron escogidos por su edad y sin discriminacion de

dificultades, incluso con dificultades profundas y con capacidades especiales.

ORFELINATO ANTONIO VALDIVIESO
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EDAD 1ro. | 2do. | 3ro. | 4to. | 6to.
E.E

8 afios 2 2

9 afios 1 1

10 afios 2

11 afios 1

12 afios 1

4.2. Procedimiento

1. Se solicit6 la autorizacion correspondiente en la institucion elegida como
centro de investigacion, en este caso el Orfelinato Antonio Valdivieso dirigido
por la Rvda. Hermana de la Caridad Sor Mercedes Piedra, con el fin de obtener

el permiso necesario para realizar la investigacion.

2. Se recopilé la informacion de cada uno de los nifios escogidos para la
investigacion, para lo que se cont6 con el apoyo de la sefiora trabajadora social

y de la hermana educadora de la institucion.

3. Se procedi6 a la aplicacion de los reactivos escogidos para este estudio, que
fueron de tipo proyectivo y de personalidad, los test seleccionados fueron el
HPT, Familia, Cuestionario de Personalidad de Eysenck para nifios, y el
Cuestionario de Personalidad Seapsi, mismos que fueron aplicados de manera

individual, respetando la situacion personal de los evaluados.
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Se llenaron las guias Seapsi con la informacion obtenida, y con las
evaluaciones aplicadas, inicialmente, con el fin de obtener el diagnostico del
problema y el diagndstico de personalidad, que permitié tener un panorama

claro de los nifios.

Se inicid el proceso terapéutico de intervencion con los nifios seleccionados,
aplicando la terapia de juego no directiva de la autora Virginia M. Axline,
misma que tuvo la duracion de 6 a 7 meses de acuerdo a las necesidades de

cada uno de los nifios y respetando el proceso individual de cada uno.

Se evaluo los resultados a través de la aplicacion de un retest que consto de los
siguientes reactivos psicoldgicos: HTP, Familia, Cuestionario de personalidad

de Eysenck para nifios, Cuestionario de personalidad Seapsi.

Se concluyd con la recopilacion de informacion en las guias Seapsi.

Finalmente se llevo a cabo el analisis de datos del estudio en cuestion que

permitid definir resultados en la investigacion y establecer conclusiones.

Instrumentos

En este estudio se utilizé los siguientes instrumentos que permitieron evaluar,

diagnosticar y comparar la eficacia del procedimiento terapéutico en el universo

escogido.
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4.3.1 Técnicas de evaluacion aplicadas

Recopilacion de datos: Este punto se elaboré recogiendo datos proporcionados por la
sefiora trabajadora social, la hermana educadora y se complementd por una primera y
Unica observacion de los nifios en su medio natural, asi como por la entrevista inicial.

Los datos recogidos se condensaron en las guias Seapsi.

Test del HTP: Es un test proyectivo de personalidad que facilita al nifio proyectar sus
caracteristicas conscientes e inconscientes tanto de su propio yo como de su relacion
con el medio en el cual se desenvuelve, lo que permite valorar diferentes aspectos

presentes en los nifios.

Test de la Familia: Permite ahondar en la estructura y dinamica familiar, de acuerdo
a la percepcion del nifio, lo que ayuda a determinar la funcionalidad de la familia en la

vida del nifio.

Cuestionario de personalidad infantil de Eysenck. Busca evaluar de manera indirecta
las dimensiones de la personalidad del nifio, en cuanto éstas conforman estructuras
diferenciables en sus relaciones con situaciones de aprendizaje y en sus adaptaciones

al medio social.

Cuestionario de personalidad Seapsi: Permite identificar que rasgos de personalidad

predominan en un individuo, siendo mucho mas facil buscar la técnica adecuada o la

terapia de intervencion ideal, haciendo que el tratamiento pueda ser més efectivo.
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Este test no tiene version para nifios, sin embargo, fue agregado como una forma de
complementar el estudio, y adaptandolo al lenguaje infantil fue muy valioso para el

mismo.

Guias Seapsi: Son fichas de informacion que permiten llevar ordenadamente el
proceso terapéutico de manera individual, enriqueciendo el nivel de informacion del

terapeuta.

En los nifios se aplicaron dos evaluaciones de tipo proyectivo como fueron el HTP y
la Familia, tests que exploran el mundo afectivo del nifio tanto de manera implicita
como explicita, en relacion consigo mismo, su medio y su familia.

Luego se aplicaron dos evaluaciones de personalidad que permiten evaluar las

dimensiones de personalidad o sus rasgos mas caracteristicos de personalidad.

4.4. Materiales utilizados dentro del proceso terapéutico

Fue utilizado el material recomendado por la autora de la terapia de juego no directiva

centrada en el nifio Virginia M. Axline y que es detallado a continuacion:

Familia de mufiecos

- Casa de muiiecos amueblada
- Soldados de juguete

- Cocina

- Ollas

- cucharas

-  Mesa
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- Sillas

- Catre

- Cama de mufiecas

- Ropa de mufiecos

- Mufeca de trapo

- Titeres

- Escenario para titeres

- Tizas de colores

- Pinturas de dedo y de lapiz
- Papel periddico y papel para dibujar
- Arcilla o plastilina

- Juego de palas

- Pistolas

- Medios de transporte

- Animales

- Teléfono de juguete

- Fotografias

- Cajade arena

Con respecto a los materiales de juego pese a que la autora manifiesta los materiales
ya citados, en este trabajo investigativo se introdujo superhéroes, mufiecos
denominados monstruos, animales prehistoricos como son los dinosaurios, asi como
juegos didacticos como rompecabezas, juegos de semejanzas y legos para armar,
debido a que los nifios de la muestra seleccionada se encuentran en la etapa de contacto

social donde el juego se vuelve més participativo, més elaborado con tendencia a las
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reglas por lo que se inclinaban a jugar con este tipo de material, que al parecer les
permitia expresar abiertamente su agresividad reprimida, energia, instintividad,
impulsividad, compulsion retenida, de igual manera les permitio ser creativos, tolerar

la frustracion, confiar en sus capacidades y terminar los procesos efectivamente.

4.4. ANALISIS CUANTITATIVO Y CUALITATIVO DEL ESTUDIO

4.4.1. Presentacion de casos

A continuacion se expone el estudio de casos de cada uno de los nifios como una
sintesis de las guias Seapsi establecidas para psicoterapia integrativa focalizada en la
personalidad del autor Dr. Lucio Balarezo, pionero en nuestro pais de este tipo de

terapia y en base a la cual se desarrolla este trabajo investigativo.

El primer caso seré redactado en su totalidad asumiendo un formato més resumido que
las guias Seapsi para comprender como se llevd a cabo el proceso con el nifio de
principio a fin, los siguientes son un resumen de lo mas relevante de cada sesion

llevada a cabo por un periodo de 6 a 7 meses con la poblacion sefialada.
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CASO MODELO

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: JT

Edad: 8 afios

Afo Escolar: 3ro. De bésica

MOTIVO DE CONSULTA:

Se pide tratar al nifio por presentar enuresis y encopresis de tipo diurno y nocturno,
aspecto que se ha agudizado debido a la falta de interés de la madre en cumplir con los

acuerdos establecidos y por la falta de tratamiento del nifio.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio presenta este tipo de disfuncion desde la edad de tres afios, controlo por un
corto tiempo en manos de la abuelita, pero al cuidado de la madre nunca control6 su
problema. Al ingresar a la institucion su problema es evidente por lo que la educadora
procede a llevarlo a médico especialista que no detecta ninguna enfermedad fisica,
siendo su enuresis y encopresis un trastorno psicoldgico de tipo secundario. En el &rea
de salud, a la edad de un afio fue internado en el hospital por presentar bronquitis
cronica y desnutricion, segun su historial, fuera de estas enfermedades no existe nada
mas. Ademas, el nifio al parecer fue victima de violacion sexual por parte del hermano
mayor de 11 afios y dos de sus amigos cuando tenia 5 afios y se encontraba solo en la
casa, aspecto indicado por el nifio previo al ingreso a la institucion en la que se
encuentra ahora. Es importante indicar que el nifio tiene conductas sexualizadas

especialmente con los nifios pequefios.
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BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.J.T. proviene de un hogar desestructurado, es el tercero de cuatro hermanos, su madre
de 44 afos de edad, se divorcid de su primer compromiso y se unid al padre del nifio
pero se separ6 por maltrato fisico y porque era alcoholico, en lo que se refiere al papa
murié de cirrosis, al mes de retornar al hogar, en febrero de 2011, la madre por su
trabajo no tenia tiempo de cuidar a sus hijos encontrandose siempre solos, el nifio
permanecia en las calles vendiendo fundas para ayudar a su madre por lo que no asistia
a laescuela, fue detenido por la Dinapen (Direccion Nacional de Policia Especializada
para Nifos, Nifias y Adolescentes), e ingresado junto a su hermano mayor en una
institucion, su hermano de 13 afios consume solucién por lo que ha sido internado en
dos instituciones, saliendo hace algunos meses de la Ultima, pero reincidiendo en el

consumo de drogas, con respecto a su hermana de 9 afios, aun permanece con la madre.

La relacion con su madre es de mucho afecto por parte del nifio y de distancia y
alejamiento por parte de la madre, que muy poco se ha preocupado por el nifio en este
tiempo de institucionalizacidn, sin importar esto, el nifio la quiere mucho y anhela que
le venga a visitar, cuando no se cumple el nifio agudiza su problema. Con su padre no
ha existido mayor relacion por la separacion de la madre en etapas de vida temprana

del nifio y por la muerte que se dio al mes de haber vuelto al hogar.
RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Se observa curiosidad del nifio por mi presencia, se mantiene atento a
lo que puedo decir, se acerca y entabla en seguida una conversacion, pregunta
diferentes cosas, como por ejemplo, como me llamo, que voy a hacer, si voy a realizar
las mismas actividades que la psicologa anterior, si vendré con frecuencia, mis

respuestas son las que él espera, interactdo con el nifio y le pregunto aspectos similares,
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como se llama, como le va en la escuela y en la casa, la educadora le llama la atencion
para continuar realizando las tareas, las realiza pero me mira con novedad, llama mi
atencion diciendo sefiorita mire mi deber ya terminé, me acerco y le felicito, responde
con una sonrisa de complacencia, al terminar le envian a jugar, y sus compafieros
pequefos le llaman para ir a jugar, juega con los nifios pequefios es el lider, ya en el
futbol, organiza al grupo, indica como jugaran, su juego es de cordialidad no se
molesta con nadie, mé&s bien su actitud es muy complaciente con los nifios pequefios,
termina la tarde dirigiéndose a la merienda, sus compafieros le molestan que huele mal,
y él se enoja afirmando que no es asi, le envian a cambiar, se resiste pero al final
obedece, me mira con verglienza, mi actitud es la de no darme por enterada al
interactuar con otros nifios, y ubicarme en una posicion que él no mira donde estoy, se
mantiene sonrojado, al volver su comportamiento en el comedor es de obediencia y

continua compartiendo con los amigos y riendo.

Primera entrevista: Establecimiento del rapport con el nifio existiendo una buena
respuesta a la invitacion de participar, euforia y dinamismo en su actuar, ansiedad por
comenzar lo més pronto, su participacion durante la prueba fue activa, luego existio
manipulacion cuando manifiesta participar de las evaluaciones pero con la condicion
de que se inicie rapidamente el proceso, lo que posiblemente se debe a que el nifio ha

sido sometido constantemente a todo tipo de evaluacion.

Primera Valoracién

HTP

Creacion de un Yo socialmente dominante por compensacion de los sentimientos de
inseguridad e inferioridad por necesidades de tipo emocional, ademas fuertes pulsiones

instintivas en el aspecto sexual que escapan a su control, violencia y agresividad.
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Existen traumas intimos, altos niveles de fantasia, por vulnerabilidad interior y trauma

intimo, fijacion oral y anal, sensibilidad defensiva ante el medio por sentirse en un

ambiente hostil y triste, inadaptacion.

o
14

Familia

Pulsiones brutales creadas por temor o impotencia, liberacion instintiva por sentido de
compensacion, rasgos de neurosis, depresion, pérdida de la espontaneidad, regresion

al pasado, pérdida de la esperanza ante su futuro. Valorizacion de la figura materna,

conflicto de rivalidad fraterna con la hermana menor.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 17 Ambivertido

Escala N: 19 Tendencia inestable

Escala L: 4 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo con rasgos de tipo histrionico.
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Segunda Valoracion

HTP

Adaptacion y aceptacion de la realidad, buena comunicacion social, facil contacto,
control y tacto en las relaciones sociales, espiritu de lucha, deseo de superacion,
orgullo, vanidad, sentido de la debilidad y la delicadeza, iniciativa, afirmacion del
propio valor, mejor autoestima, mejor control de su encopresis, persiste la necesidad
de proteccion social y emocional, oposicion y negativismo, nivel psicosexual de un

adulto mayor.

P

Familia

Proyecta la necesidad de una figura paterna, desvalorizacion de la figura materna, por

relacion a distancia, pero continda su carifio por ella, anhelo de una familia.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 16 Ambivertido

Escala N: 15 Estable

Escala L: 8 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo con rasgos de tipo histridnico

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL TRASTORNO

JJ.T.V. atraviesa por un trastorno de eliminacion, encopresis y enuresis de tipo
secundario, también existe trauma intimo y conflicto con el pasado sin resolver.
Pulsiones sexuales que escapan a su control. Alto nivel de energia y agresividad como

compensacion al temor e impotencia que tiene frente a situaciones que superan sus
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fuerzas. Se defiende a través de la fuerza fisica, existen estados regresivos, (fijacion
oral y anal), rasgos depresivos (abuso sexual), causados por sentimientos de
inferioridad e inseguridad que dan como resultado una inadaptacion al medio, también

se observa rasgos neuroticos obsesivos.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es un nifio muy platicador, alegre y activo, impulsivo para actuar ante cualquier
situacion, ha tenido periodos de sonambulismo, es inteligente, le encanta ser el centro
de atencion, se muestra servicial y colaborador y se ofrece para cualquier actividad
que implique la presencia de publico, en el juego no se relaciona mayormente con
nifios de su edad prefiere hacerlo con los nifios mas pequefios, por sus rasgos estaria
dentro del grupo de las personalidades afectivas, tipo histriénico, y en Eysenck se

observa ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:
- Lograr conciencia de su capacidad para controlar su enuresis y encopresis, que

le permita tener una mejor adaptacion y aceptacion de su realidad.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:

- Disminuir sintomas encopréticos y enuréticos.
Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Fortalecer sus rasgos de personalidad positivos para potencializar su

desarrollo.
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Sefialamiento de Técnicas

- Terapia de juego no directiva.

SESIONES COMPLETAS

Sesion 1

Nifio: Hola sefiorita usted me llamo?.

Terapeuta: Si hola J.J. como estas?.

Nifio: Bien, qué... vamos a jugar?.

Terapeuta: Te gustaria jugar?.

Nifio: Si, es divertido.

Terapeuta: Te parece divertido?

Nifio: Si, porque me gusta jugar con los juguetes.
Terapeuta: Si los juguetes son divertidos.

Nifio: Sabe ya estaba preocupado porque pensaba que no ibamos a jugar porque a mi

no me gusta escribir y escribir.

Terapeuta: No te gusta escribir

Nifio: No

Terapeuta: Te gusta mas jugar

Nifio: Si.

Terapeuta: Bueno te voy a invitar a venir por un tiempo en el que trataremos de

compartir, pues aqui podras jugar y usar todos estos materiales que tenemos aqui,
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(enumero los juguetes y le indico sus lugares), podrés utilizar el material que td

decidas, porque este tiempo sera tuyo y tu seras quién decida como utilizarlo.
Nifio: Y si no quiero hacer nada.

Terapeuta: Como te dije este tiempo y este espacio es tuyo, tU eres el que toma las

decisiones.

Nifio: Yo jugaré con lo que quiera?.

Terapeuta: Si, asi serd, lo Unico que estableceré son una reglas cortas, que te parece?
Nifio: Y cuéles?.

Terapeuta: Que no podras hacerte dafio ni hacerme dafio, no podras llevarte el material

y trataras de no destruirlo.

Nifio: Ah, eso si puedo hacerlo, yo pensé que era mas dificil?.
Terapeuta: Que bien que seas capaz de hacerlo

Nifio: Oiga y cuénto tiempo me voy a quedar?

Terapeuta: bueno el tiempo es de 45 minutos y yo te avisare un poco antes para que

puedas finalizar con tranquilidad.

Nifio: Ah, bueno. Pero es bastante tiempo no?
Terapeuta: Te preocupa que sea mucho.

Nifio: No mas bien que sea muy poco.

Terapeuta: No es mucho ni muy poco. Ya lo verés.

Terapeuta: Mientras yo decia estas reglas el nifio ya revisaba el material, y lo moneaba
observando los juguetes, luego coge las pistolas y los soldaditos de guerra, a quienes

los ubica contra 3 transformers e inicia una batalla donde emite sonidos de ataque,
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pero no entabla ningun tipo de conversacion, los soldaditos atacan desde diferentes
fuertes y los transformers caen de uno en uno al ser atacados, y vencen los soldaditos
que son méas pequefios, (reflejo) los soldaditos vencieron en la batalla. Este juego

ocupa la mayor parte de su tiempo.
Nifio: Si y eso que los transformers son grandes y tienen super fuerza,

Terapeuta: (reflejo) Los transformers son muy poderosos, y grandes, pero pese a eso

los soldados los vencieron.

Nifio: Si es que ellos saben como es el terreno y ademaés les atacaron de diferentes

lados.

Terapeuta: (reflejo). Ellos conocen el terreno y atacaron juntos, trabajaron en equipo.
Nifio: Si.

Recuento: Hoy has jugado mucho y veo que te has divertido, entablando una guerra
de los pequefios soldaditos contra los grandes y fuertes transformers y a la final los
pequefos vencieron. Quiza JJ. Se identifica con los pequefos soldaditos que pese a su
estatura son muy fuertes y valientes, y pueden vencer a alguien que sea muy poderoso.

El juego habla del poder del débil, y la capacidad para organizarse y vencer a los

poderosos que podria manifestarse en la autoridad, se observa agresividad, tension.
Sesion 2

Terapeuta: Inicia el juego usando los transformers, utiliza un barco en el que coloca a
los animales, dice me voy de pesca. (reflejo) te vas de pesca.

Nifio: Si.

Terapeuta: Abandona, esos juguetes y se dirige a coger los utensilios de cocina.

Nifio: Voy a cocinar una langosta.
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Terapeuta: Te fuiste de pesca y lograste conseguir una langosta.
Nifio: Si, y esta gigante.

Terapeuta: Si es verdad, es muy grande. Coge la jarra de jugo y la llena de arena,

coloca la jarra en la cocina.
Nifio: Le voy a dar una langosta frita y jugo de tierra,

Terapeuta: Me darés de comer, la langosta se ve muy rica, y el jugo es de una nueva

fruta?.

Nifio: No es de tierra.

Terapeuta: Me sirve.

Nifio: Y ahora coma.

Terapeuta: Mmmm. tienes buena sazon.

Nifio: Y eso que me falto algunas cosas.

Terapeuta: (reflejo) te faltaron cosas.

Nifio: Si pero me sali6 bien.

Terapeuta: Si te sali6 bien. Me retira todo y me pregunta.
Nifio: Que va a querer para mafiana?.

Terapeuta: Que me sugiere el chef?. No me dice nada y comienza a cocinar pescado y

me sirve, debo comer otra vez?.
Nifio: Si porque usted tiene hambre.

Terapeuta: Si es verdad, hoy no comi y tengo hambre. Cuando termina me retira todo

y lo guarda todo.
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Recuento: Hoy veo que has jugado con los elementos de la cocina y que te gusta

cocinar ademas me has invitado a participar de tu juego.

Su juego refleja el poder del débil primero, usa los juguetes de la primera sesion, luego
implica al terapeuta en el juego, existe necesidades orales, usa la tierra y utensilios de
cocina, estd impulsivo, activo, desordenado, manipulacion a través de sus reglas hacia

el terapeuta, prueba sus limites.

Sesion 3

Terapeuta: Coge un barco del cual se sale la puerta, y decide componer la puerta,
(reflejo), se descompuso la puerta y t0 quieres repararla.

Nifio: Si (mientras hace presion), yo si puedo, esto es facil.

Terapeuta: (reflejo). T eres muy capaz y lo repondrés porque es facil. Se cansa y lo

deja.

Nifio: Enseguida me pregunta: Qué quiere comer?. Tengo corvina, pollo, arroz, no, no,
no, corvina no, voy a cocinar lo que diga la sefiora, qué quiere voy a hacer huevos, le

gusta?.
Terapeuta: Si me gusta.
Nifio: Bien voy a ver la comida

Terapeuta: Se dirige al arenero, coge arena y piedras, pero luego se distrae con un

rompecabezas, e intenta armarlo, lo deja inconcluso, y se vuelve hacia mi.
Nifio: Me pregunta que iba a hacer?.
Terapeuta: Ibas a cocinar.

Nifio: Siii, yo iba a cocinar sopa, arroz y huevos.
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Terapeuta: Usa todos los utensilios de cocina.

Nifio: Ay el jugo, limonada, voy a hacer, (tose) ay, ay estoy apeorado con el polvo

porque estoy con los ojos llorosos.

Terapeuta: (Se refiere al polvo que levanta cuando coge la arena), Te molesta el polvo

que se levanta en el arenero.
Nifio: Un poco nada més.
Terapeuta: Me sirve el jugo de tierra.

Nifio: Ah era de darle con el vaso grande, me sirve? Ah no, el sirviente sirve para que

ella mismo se sirva.

Terapeuta: Me sirves para que me sirva.

Nifio: Si. Ya comi6 todo.

Terapeuta: Se riega la arena, y me dice.

Nifio: Que no riegue, le digo.

Terapeuta: Al ver que no como la sopa, me dice.

Nifio: Porque no quiere jugar.

Terapeuta: Piensas que no quiero jugar. Es que no me has dado cuchara, se rie.
Nifio: Ay perddn, ya le doy.

Terapeuta: (Hago como que como y le digo que esta bien la comida).
Nifio: Es que es comida del dia.

Terapeuta: Si fuera de ayer no fuera tan buena?.

Nifio: Si por eso le di de hoy.
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Terapeuta: Me deja y se dirige a jugar con el barco y los animales.
Nifio: Les voy a sacar a todos

Terapeuta: (Reflejo). Luego los mete en el barco otra vez.

Nifio: Vengan todos a comer!

Terapeuta: Coge una mufieca que hace de mama y grita anunciando la comida.

(reflejo).

Nifio: Ahora qué hago, ya sé voy a armar. Quiere que arme este rompe?
Terapeuta: (reflejo) me preguntas si quiero que armes este rompe.

Nifio: Si.

Terapeuta: Qué haras tu?.

Nifio: Ver4 yo le voy a mostrar como es, pero faltan fichas mejor voy a guardar.

Terapeuta. Lo intenta. (Al rompecabezas no le faltaba fichas, el nifio no lo logro).

(Reflejo de la accion)
Nifio: Al rompecabezas le faltan fichas
Terapeuta: (Reflejo).
Nifio: Si a lo mejor otro nifio las perdio.

Terapeuta: (Reflejo).Juega utilizando los titeres un 0so y el titere Yunicua. Entabla un

dialogo.
Nifio: Viste al oso? (Dice Yunicua)
Terapeuta: Se dirige a mi. Est4 detras.

Nifio: Donde? dice Yunicua.
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Terapeuta: De pronto el 0so ataca a Yunicua y le come. El nifio me pregunta
Nifio: Quieres ver a mi amigo?.

Terapeuta: Si, quiero ver a tu amigo.

Nifio: Le mordi las pompas porque soy muy malo.

Terapeuta: (reflejo) le mordiste las pompas porque eres muy malo. Yunicua dice: Me

mordid porque es asi.
Terapeuta: Es asi como?.

Nifio: Malo pues. Oso dice: Si yo quise ser su amigo pero luego no, y por eso le

muerdo.

Terapeuta: El 0so ataca otra vez a Yunicua. (reflejo) El oso es muy malo y ataca otra

vez a Yunicua. Yunicua se vuelve malay ataca y muerde al 0so.

Nifio: Viste como cambiaron los roles ahora él es malo, y se rie.

Terapeuta: (Reflejo).

Nifio: Bueno ya se acabo.

Terapeuta: Decidiste acabar.

Nifio: Si.

Recuento: Hoy te has dedicado a la cocina, sientes que el preparar comida es
importante para ti, porque es rico y eres muy capaz, me has invitado a comer
nuevamente, también has utilizado los titeres para establecer una rifia, en el que se

cambiaron los roles en dos ocasiones. T4 también podrias ser bueno o malo segtn lo

amerite la ocasion. (Nifio: a veces todos somos buenos y malos).

151



El juego refleja necesidades orales, agresividad, tension. Juega roles cuando es bueno

y cuando es malo.

Sesion 4

Nifio: Sabe algo.

Terapeuta: Dime.

Nifio: Sdbado, domingo y hoy nada
Terapeuta: (Te has mantenido 3 dias seco)
Nifio: Sip, ahora quiero jugar con los animales

Terapeuta: Selecciona los pequefios perros y animales salvajes, luego selecciona los

soldados.

Nifio: No importa qué tenga cada uno si salvaje o doméstico, lo importante es que

tenga uno cada soldado, que se alista para la guerra.
Terapeuta: (reflejo)

Nifio: No, no que los animales jueguen después, mmm. Que puedo usar para que

peleen? Los transformers, puedo usar este transformers,

Terapeuta: (reflejo).

Nifio: Si.

Terapeuta: Los ubica a todos para comenzar, los ubica por todo lado, cuando termina
dice.

Nifio: No ya no voy a jugar con los soldados

Terapeuta: (reflejo)

Nifio: Ahora voy a jugar con la casa
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Terapeuta: Escoge 5 mufiecas y un mufieco, como el pantalén del mufieco se le baja

un poco

Nifio: Oye ponte bien los pantalones

Terapeuta: (reflejo).

Nifio: Se le bajo los pantalones sin querer queriendo

Terapeuta: Ubica al mufieco sentado en la calle fuera de la casa, ahora el hombre ve a
la mujer (mufieca), que pasa por su lado y se levanta y se van juntos a pasear, el nifio

se dirige a mi, y me dice.

Nifio: Mire la puerta de la casa esté abajo, usted la tiene.

Terapeuta: Quieres que vaya abajo v la traiga.

Nifio: Si.

Terapeuta: Mientras hago que me voy, de reojo miro, que les saca la ropa, y simula
que tienen relaciones sexuales, cuando volteo me dice.

Nifio: Si vio, se le cayo el pantalon otra vez, y le estoy poniendo bien

Terapeuta: (reflejo), se le cay6 otra vez el pantalon y ti se lo pones nuevamente, me
mira con temor, piensa que le llamaré la atencion, yo le repito la consigna y hago como
que olvidé algo y voy a verlo, el nifio continGa jugando con los dos mufiecos, cuando
vuelvo le digo:(Los dos se quieren mucho y han decidido demostrarse su carifio

abrazandose y besandose, han tenido una relacion sexual)
Nifio: Siiii
Terapeuta: Se sonroja y trata de esconder los mufiecos. (es natural demostrarse el

carifio asi cuando un hombre y una mujer se enamoran).

Nifio: Siii.
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Terapeuta: Reflejo de actitudes.
Nifio: Rie pero apenado.

Terapeuta: El nifio se siente incomodo y cambia de juego inmediatamente, coge

soldados y los esparce por varias partes.
Nifio: Hay un incendio y el grande los va a salvar.

Terapeuta: Coloca a los animales, en este caso perros, junto a carros del ejército y un

patrullero, pone aviones.

Nifio: Van a atacar porque hay un ladron adentro, mire un caballo en la arena

movediza, (Mientras coloca el juguete). Oh quién podré salvarme
Terapeuta: Grita el caballo, viene un soldado v le salva.
Nifio: Vamos a salvar a mi hija

Terapeuta: Derrumba la puerta de la casa y entran los perros, un perro sale llorando,
porque el ladron est4 ahi, entraron dos perros mas y la policia le rodea, logrando atrapar

al ladron. Termina el juego cuando rescatan a la dama.

Recuento: Hoy has trabajado en la sexualidad de la pareja, porque la sexualidad es
parte natural de las personas y sientes que es importante para ti y necesitas demostrar

lo importante que es y me has dicho que te sientes apenado. Nifio: Si pero ya paso.

El juego manifiesta necesidades orales, se expresa su curiosidad sexual, y su conflicto
sexual, su instintividad, el juego es desordenado y activo utiliza muchos juguetes

quiere abarcar varios conflictos a la vez.
Sesion 5
Nifio: Que va a querer hoy?.

Terapeuta: Reflejo. El chef esta listo para preparar algo.
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Nifio: Adivine qué?.
Terapeuta: Cuéntame.

Nifio: Voy mejor ya no me he hecho, pero me olvidé de hacer el ejercicio un dia, pero

no me hice.
Terapeuta: (Que bien te has mantenido seco algunos dias, te felicito)
Nifio: Ah!'y le cuento otra cosa

Terapeuta: (Qué bien que tengas muchas noticias), Muestra su alegria con una sonrisa.

Nifio: Estoy contento porque la A. ya le estd buscando a mi mami.

Terapeuta: (Queé bien que A. le busque a tu mami, estoy segura que la encontrard muy

pronto)

Nifio: Es que yo tengo mucha pena porque nunca me he ido con ella, s6lo en semana

santa y ahora quiero irme con ella.

Terapeuta: Mientras me cuenta baja la casa y tapa la puerta con una manta, (reflejo sus
ideas y palabras, estoy segura que pronto saldras con tu mami), coge las pistolas me
da una empezamos a intercambiar disparos, entramos en guerra, deja de disparar y

sigue urgando entre los juguetes, (se cansa). (reflejo de actitudes).
Nifio: No, quiero el juego de pares.

Terapeuta: Empieza a buscar los semejantes, mientras lo hace.
Nifio: Y usted le ha dicho a C. lo que yo hago aqui?

Terapeuta: Te preocupa que le haya dicho a C. lo que ti haces aqui.
Nifio: El me dijo que usted le dijo.

Terapeuta: Y que te ha dicho?
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Nifio: No me dice, solo que usted le dijo.

Terapeuta: Te recuerdo que el tiempo y el espacio es tuyo y nada puede salir de estas
paredes, puedes estar tranquilo, tu amigo no conoce nada de lo que td haces, quizé

quiere que ta se lo digas.

Nifio: Si porque yo le dije que es mentira que usted no le dijo nada y que yo tampoco

le voy a decir.
Terapeuta: (Reflejo).
Nifio: Bueno ahora le voy a cocinar alguito, qué quiere jugo o limonada o de pifia.

Terapeuta: (Me gusta de pifia), se dirige al arenero y coloca la arena en el jarro, me

sirve, hago que tomo y le devuelvo el vaso.

Nifio: Bien voy a arreglar la cocina, vean este chiquero, esto es aqui, esto ac, hay los

platos hay que lavar (reflejo), bueno ya esta.

Juego refleja necesidades orales, se observa una franca disposicion de enfrentar sus
dificultades por medio de la verbalizacion, se observa encarando aquello que le
produce malestar y tristeza.

Sesion 6

Terapeuta: Inicia indicandome que ha vuelto a recaer y que no esta bien.

Nifio: A. todavia no le encuentra a mi mami, y yo ya quiero verla. Qué piensa usted,
que paso.

Terapeuta: Te preocupa que no la haya encontrado, seguramente no la pudo localizar
porque se cambid de lugar de trabajo, estoy segura que A. buscaré entre los que la

conocen y ya veras como pronto la encuentra.

Nifio: Le voy a decir a la A. que pregunte en el Bonice porque alli saben donde esta.
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Terapeuta: Seguro, sus comparieros de trabajo saben dénde localizarla.
Nifio: Apenas salga me voy donde la A. y le digo donde debe irse.

Terapeuta: Luego decide utilizar los rompecabezas con los que tiene dificultades para
armarlos, se pasa la mayor parte del tiempo desafiandose a si mismo queriendo
armarlos, pero no lo logra, su juego es agresivo, desafiante, quiere demostrarse a si

mismo que él puede y se desafia con rompecabezas complicados, pero no lo logra.

Nifio: Ay ya me cansé que le parece si le cocino algo, (reflejo), si usted es golosa le
gusta el pollo y el pescado y solo el jugo de pifia pero hoy no tengo eso. (reflejo), hoy

tengo delfin, y ademas jugo de limonada, quiere o no.

Terapeuta: Me gusta ese mend, ademas de vez en cuando es bueno variar, para no

cansarme de comer lo mismo.

Nifio: Si porque si come lo mismo ya después le da nduseas, a mi no me gusta siempre

lo mismo, me gusta comer diferente y como yo cocino rico, Siempre como rico.
Terapeuta: Es que eres chef, y sabes como hacerlo.

Nifio: Ya coma y rapidito porque me atraso.

Terapeuta: Te atrasas vas a algun lado?.

Nifio: Claro no se acuerda donde la A. Ay! a usted le falta mas pescado.

Terapeuta: Si es cierto debo comer mas pescado para tener mejor memoria. En cuanto

termina se despide y sale corriendo.

Su juego refleja fijaciones orales y dependencia, demuestra cuanto le afecta el estar
lejos de su madre y eso le hace recaer, se observa la necesidad de ser capaz para lograr

sus objetivos, y se esfuerza por lograr metas dificiles, lo que tiene mucho que ver con
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la figura materna. Se observa su ansiedad y necesidad de proteccion por parte de esta

figura. Verbaliza su malestar.

Sesion 7

Nifio: Ya sabe lo que paso ayer no cierto?.
Terapeuta: Qué paso ayer?.

Nifio: Ya sabe.

Terapeuta: Si pero me gustaria que ti me lo digas,
Nifio: Me fui con J.

Terapeuta: Te fuiste con J.

Nifio: Si pero a las 5pm. Ya estuve aqui otra vez.
Terapeuta: Y quién te trajo?.

Nifio: La Dinapen nos encontro.

Terapeuta: Si lo sé.

Nifio: Ya ve, que sabe

Terapeuta: Asi es.

Nifio: Y si sabe porque me fui?.

Terapeuta: Me gustaria oirlo de ti.

Nifio: Es que el J. me dijo vamos y yo dije ya, s6lo queriamos irnos a los juegos y

luego volviamos, pero después me quise ir donde mi mami, y me fui a buscarla.

Terapeuta: Y a donde fuiste a buscarla.
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Nifio: All4 donde viviamos, pero como no le encontré nos fuimos al rio y nos metimos

a bafarnos estaba rica el agua.
Terapeuta: Te sentiste libre y feliz caminando por el rio.

Nifio: Si el agua no estaba fria, entonces me fui donde mi tia y nos dio comida, estaba

bien, a los afos que le veo.

Terapeuta: No te preguntd porque estabas alli.

Nifio: Si pero le dijimos que no tuvimos clase y le fuimos a ver.
Terapeuta: No se preocupd.

Nifio: No dijo que mi mami vive cerquita de mi, acé abajo.
Terapeuta: Y estas feliz.

Nifio: Si, ahora le quiero decir a la A. para que le vaya a ver.
Terapeuta: Mientras me cuenta coge las ollas y se pone a cocinar
Nifio: Ay! me olvidé de decirle que quiere comer, langosta esta bien?.

Terapeuta: Prepara la langosta con arroz y jugo, usa arena, me sirve, mientras saca los

soldados.

Nifio: Ahora voy a jugar a los secuestrados a los que hay que salvar.
Terapeuta: Estan solos y tienen miedo, alguien debe salvarlos.
Nifio: No, no son secuestrados son desaparecidos.

Terapeuta: Ah! ya son desaparecidos.

Nifio: Oiga, oiga son voces es S. T.

Terapeuta: Te preocupa las voces?.
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Nifio: No.
Terapeuta: Baja la casa.
Nifio: Estamos rodeando la casa.

Terapeuta: Hace ruidos de que tiran bombas y cae en la casa, a ver si salen de la casa,
luego disparan a la casa emite los ruidos. (Los soldados atacan para que suelten a los

desaparecidos).

Nifio: suelten los perros, y ataquen! Ahi va una bomba de gasolina.
Terapeuta: Emite el ruido, coge los patrulleros y llega la policia.
Nifio: Hey! los ladrones bajaron a las chicas!.

Terapeuta: Coloca mufiecas en la casa, para que la policia no se fije, pero la policia

espera que los ladrones cometan un error, coloca un mufieco héroe en la arena.

Nifio: El rey se esconde en la arena y manda a todos, no disparen a mi casa, estan mis
hijas.

Terapeuta: Reflejo del juego y de lo que dice el nifio, las hijas del rey estdn a punto de

morir y el rey estd muy preocupado.

Nifio: La policia: hay ladrones, les dispararemos al caballo, no mi caballo, el rey tenia

dinosaurios.
Terapeuta: Los policias les disparan emite los ruidos de disparos

Nifio: El rey dice no son mios son de otra parte de China, los policias atrapan a los

dinosaurios le capturan al més grande
Terapeuta: El mayor es capturado.

Nifio: Si pero huyen porque los dinosaurios les atacan.

160



Recuento: Hoy has jugado a los desaparecidos, tu fuiste un desaparecido, asi te sentiste
libre con fuerza para buscar a tu mami, pero la policia te atrapd, lo que ellos no saben
es que tu eres méas poderoso que ellos, y terminaras destruyéndoles y podrés buscar a
tu mami, has sentido la necesidad de sentirte protegido por ella, por eso necesitas

aliviar tu corazén llendndolo con comida y brinddndome ves en mi a tu mami.

Juego refleja amplias explicaciones sobre su huida, y el nifio verbaliza la necesidad
que tiene de ver a su madre y de encontrarla, el motivo de la huida se basa en ello, y
expresa como fue capturado por la policia y como él podria convertirse en un ser
poderoso y derrotar a todos, refleja su impotencia, y la necesidad de cambiar eso. Juego

agresivo, activo y caotico.

Sesion 8

Nifio: Voy a preparar la comida.

Terapeuta: Utiliza la arena, para el arroz, piedras para las zanahorias y las papas, son

papas con cuero, (reflejo).

Nifio: Estoy més o menos limpio, pero ahora el profesor como ya sabe me manda al

bafio, cuando yo quiero.
Terapeuta: Te manda cuando tU quieres porque ya sabe que lo necesitas.

Nifio: Pero de tarde a veces no puedo y me hago, noche me hago porque tengo miedo

de irme al bafio, porque vi una rata
Terapeuta: Viste una rata y te da miedo ir al bafio.

Nifo: Si.
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Terapeuta: Mientras continla preparando la comida, coge una hoja para dibujar y
escribe el postre que ha preparado, luego dibuja una mesa con un florero, pinta con

marcador (reflejo), pinta con pintura de dedo.

Nifio: A mi me gusta pintar yo hago arte con esto, (reflejo), yo soy un poco habil, antes
no era habil, ahora si (reflejo), antes no hacia arte porque SMG. No me hacia hacer
nada (reflejo), a mi no me gustaba porque me hacia trabajar tanto y no jugaba nada
(reflejo), luego me dijo que me tocaba un dia, y luego me dijo que no, entonces eso
me enfurecié como un tigre, (reflejo), antes no era habil, pero como veo esto, le voy a

hacer, mi mami me dejo 2 tortugas porque ya vino, la A. le encontro.
Terapeuta: Que bien que tu mami te visité ahora no esté perdida y viene a verte.

Nifio: Mire ahora me voy a concentrar y ahora mire qué haré con el verde (reflejo)

adivine lo que hice, es una tortuga y tiene muy lindos colores, justo terminé.

Recuento: Hoy asumiste porque te haces pipi, es por el miedo a ese animal, ademéas
has podido ver a tu mami y eso te ha hecho sentir bien, y has podido expresar lo que
te molestas cuando no cumplen lo que te dicen, y has descubierto cuan capaz eres para
cosas que antes no podias y eso es muy bueno, porque lo seguirds haciendo y entonces

mejoraras en todo porque estés practicado mucho.

Su juego aun refleja necesidades orales, pero verbaliza todo lo que le molesta siendo

capaz de reconocer en €l cosas positivas y gran capacidad de desarrollo positivo.

Sesion 9

Terapeuta: Ingresa buscando su dibujo.

Nifio: Hoy le agregaré unas cositas que me faltaron, (reflejo), adivine mi mami vino a

verme.
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Terapeuta: (reflejo, te sientes feliz y se te nota en la carita. Estoy muy alegre por ti, y

sé que ya no te fallard),

Nifio: Dice que se cambid de trabajo a otro lugar pero sigue en el Bonice (venta de
bolos de hielo) y se cambid de casa y que por so no vino, porque estuvo muy ocupada

y yo le dije que venga siempre.

Terapeuta: (Reflejo), Cambiarse de casa y de lugar de trabajo, lleva tiempo hasta

ubicarse bien en el lugar, pues cuando no se conoce se pierde.

Nifio: Yo estaba triste porque no habia venido, (reflejo), necesito goma, tijeras, platos

desechables, pintura.

Terapeuta: Empieza a realizar una manualidad, hace un indio con un sol y que esta

saltando sobre una piedra, (reflejo).

Nifio: Es para mi mami, quiero regalarle esto cuando venga.

Terapeuta: (reflejo), Estara orgullosa de ti, viendo lo habil que eres, es un buen trabajo.
Nifio: Me lo voy a llevar y le guardo en mi cajon.

Terapeuta: Guardado en tu cajon, estara intacto cuando tu mami venga a verte.

Nifio: Mejor le dejo aqui y usted me lo cuida. (Reflejo).

Recuento. Hoy expresaste la alegria de ver a tu mama y supiste la razon del porqué no
vino, has visto que te ama mucho, y has decidido darle un regalito, que por cierto te

salio muy bien, estard muy orgullosa de ti.

Verbalizacion de su inconformidad que ha sido compensada con la visita de su madre,

y la alegria del nifio es manifestada en un regalo para ella.

Sesion 10
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Nifio: Hoy me puede dar mi dibujo del indio que le pedi que me guarde.

Terapeuta: (reflejo), seguro que si, se dirige al estante de juguetes y selecciona, pintura

de agua, marcadores, hojas de papel, plastilina, mientras se sienta a trabajar.

Nifio: Desde ayer me da miedo, (reflejo) si es que entraron los ladrones y se robaron
las cosas de S.M. (reflejo), si se entraban a mi cuarto se robaban todo, me
choreaban(reflejo), si por suerte yo guardé bien mis cosas (reflejo), sabe ST. Estuvo

llorando con SM. (Reflejo), si porque les robaron.

Terapeuta: (reflejo) cuenta la historia mientras moldea con plastilina.
Nifio: Adivine que voy a hacer.

Terapeuta: Quieres que adivine que harés.

Nifio: Voy a hacer una culebra, (reflejo), ahora le voy a pintar.

Terapeuta: Y empieza a pintar la hoja de manera indistinta, sin saber en realidad que
hace, su pintado es impulsivo, mancha la hoja grotescamente, luego coge tijeras, platos
desechables, se va al lavador en busca de agua, corta el plato haciendo pequefos
pedazos, coloca agua en un recipiente y usa goma para pegar la serpiente sobre la
pintura que no quiere pegarse por el exceso de pintura. Cuando termina (reflejo lo

hecho).

Nifio: Es una serpiente que nada en el agua, es mi arte, ahora soy habil y puedo

inventarme cosas (reflejo), bueno ahora que se seque y ya.

Terapeuta: Hace mucha basura en el lugar y comienza a tirar todo en el piso, a medida

que limpia la mesa.

Nifio: Después usted limpie,(reflejo) si ya me cansé (reflejo).
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Recuento: Hoy has manifestado tu temor por lo sucedido ayer, pero la tranquilidad
Ileg6 a ti porque los ladrones no hurtaron tus cosas, eso realmente te preocupé mucho,
y has pintado un cuadro utilizando diferentes materiales, has utilizado tu creatividad,

porque sabes que eres habil.

Juego impulsivo, desordenado, pero verbaliza sus miedos y expresa sus habilidades de

las que antes carecfa.

Sesion 11

Nifio: Sabe no llegd mi mama ni el martes, ni hoy, ella tenia que venir y no llego.

Terapeuta: (Reflejo), seguramente tuvo que trabajar mucho, recuerda que hay dias

buenos y otros malos y hoy es buen dia para los bolos.

Nifio: No estoy bien, ayer me cambié 8 veces (reflejo), y los otros dias he estado unos

dias si y otros no (reflejo), si. Voy a cocinar arroz, huevos, sopa.

Terapeuta: Se dirige al arenero y coloca arena en una jarra, una olla y un sartén, coloca

las ollas en la cocina.
Nifio: Bueno ahi dejo para que se cocine.
Terapeuta: (reflejo), se dirige a coger un rompecabezas, el nifio gira el tablero.

Nifio: Cuando es amarillo cuando hay clientes (reflejo), le voy a servir, y usted me da

sopa, arroz con huevo y jugo, ya?.
Terapeuta: (reflejo) coge los soldados y arma una guerra con los superhéroes.

Nifio: Aqui le voy a poner al cari sapo (reflejo), se van a enfrentar con los transformers,

(reflejo).

Terapeuta: Emite ruidos entre unos y otros, Yy los soldados matan a los transformers y

le apresan a un soldado que les ayudaba a los transformers (reflejo), pero vienen otros
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transformers y le salvan, emite ruidos de una nueva pelea en la que los transformers
matan a los soldados atropellandoles (reflejo), coge mufiecas las ubica en fila y coloca

a los transformers frente a ellas y bailan y se divierten.
Nifio: Es que est&n en un baile (reflejo). Ya se acabd y se fueron a sus casas (reflejo).

Recuento: Hoy has expresado que te sientes muy preocupado porque tu mami no viene,
y eso te pone triste y ocasiona que td no puedas controlarlo, porque sientes que te hace
falta algo, y has expresado tu necesidad por medio de la comida y son cosas que te
molestan mucho y hoy has expresado tu agresividad con la guerra que hicieron que a

la final ganen los transformers que son los mas fuertes.

Juego que expresa necesidades orales, agresividad, frustracion porque no viene su

mama, figura que le motiva a seguir.

Sesion 12

Terapeuta: Hoy su llegada es efusiva.

Nifio: Sabe estos dias me cambié poco solo 2 veces al dia y hoy estoy sequito (reflejo),

Terapeuta: Es una muy buena noticia, eres consciente de que mejoras y te felicito.

Nifio: Hay pero hoy me voy pronto (reflejo), si porque ST. Me pidi6 que le ensefie a

R. (reflejo).

Terapeuta: Se dirige a los juguetes, dibuja y corta un tridngulo, dibuja un sol, también
lo corta y lo pega en el tridngulo luego utiliza cartulina y coloca lo creado en tercera

dimension agregando una pestafia.

Nifio: Estoy trabajando en esta y otra mas para mi mama y mi abuelita que estuvo

internada por hepatitis y le dio ataques, (reflejo).

Terapeuta: Coge la familia pap4, mama4 e hija entabla una conversacion entre ellos.
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Nifio: El papa dice: Hola baby, la hija dice: td no tienes derecho a entrar, la mama

dice: hija no te metas con este. (Reflejo del juego).
Terapeuta: Luego enseguida cambia de juego usa los titeres, un ogro y una nifa.

Nifio: la nifia dice: no me digas donde esta le voy a pegar (reflejo), es que no me dejo

copiar, ya le encontre.

Terapeuta: El nifio habla en voz baja y le pega al ogro, este le devuelve el golpe pelean

y se termina porque cada uno se retira (reflejo).
Nifio: Bueno me voy acuérdese que hoy me voy pronto. (Reflejo).

Recuento: hoy ha sido un dia bueno para ti porque te has sentido contento de que lo
estas logrando, pero tu preocupacion ha sido ayudar a R., hoy has creado usando tu
imaginacion y lo has hecho por tu mami a quien quieres mucho, en la familia hubo una
discusion que no termind porque a veces para ti es mejor que la pelea no siga y te
desquitaste con el ogro porque no le ayud6 a la nifia, ella es fuerte pero siempre

necesita ayuda , y sé que solo por hoy estar seco es muy bueno para ti.

Juego en el que intent6 enfrentar un conflicto familiar de reclamo a la autoridad por
no estar presente cuando la familia lo necesita. En este caso el nifio que ve que su

madre no esta cuando él la necesita.

Sesion 13

Nifio: Estoy portindome mal en la escuela, y me hice popo otra vez, pero un poco
(reflejo) si pero es porque un nifio me molesta mucho, (reflejo), y si no viene mi mami

me hago.

Terapeuta: Si no viene tu mami o te molestan te haces popo, quizas JJ. Quiere decirles

que no le fallen que no le lastimen.
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Nifio: Es que estoy triste.
Terapeuta: Estas triste, mientras habla ha bajado muchos animales.
Nifio: Los animales de la selva huyeron porque los militares les van a matar.

Terapeuta: Baja una mufieca y la ubica junto a la casa, la chiva va a la villa, le mataron
porque era mala y la enterraron y Hulk aparece y dispara contra los animales, la jirafa
hace caso, y esté regresando a la selva, les asustan para que vuelvan a la selva porque
estan en peligro. (Reflejo del juego del nifio). Abandona el juego e inicia otro, hace
una cama utilizando una manta y la mesa para el bebé que es él mismo, se mete dentro
de la manta y usa la mesa como teatrin (reflejo), inicia una obra con los titeres el 0so
es malo y la gargola también, los buenos son el sapo y Tyron, el 0so llega y quiere
pegar a Tyron porque dice que es malo, el sapo es bueno y le dice no lo hagas te
arrepentirés y el oso dice te comeré a tiy atodos (reflejo), y se lo come, el sapo llega
y se enfrenta con la gargola y le vence y libera a Tyron y juntos salen y piden ayuda a

los militares que vienen y matan a la gargola y al 0so. (Reflejo).

Recuento: expresa malestar porque no tolera el abandono y se frustra frente a cualquier
tipo de soledad que le toca enfrentar, su anhelo es estar con su familia, su juego expresa
agresividad, frustracion, deseo de matar a todos y la necesidad de proteccion por parte

de la figura materna.

Sesion 14

Nifio: Me sigo haciendo popo en la escuela (reflejo) estoy triste pero es un secreto, no

le voy a decir, (reflejo).
Terapeuta: Coge hojas de papel bond.

Nifio: Ya se voy a hacer un librito.
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Terapeuta: Coge goma dibuja un corazon, le pega en una hoja dibuja otro lo corta y

pega pintandole de negro, sobre el otro corazon.

Nifio: Ay ya se manchd, no me importa (reflejo), es para mi mami, que esté en el Cajas,

(reflejo) alla le mando el jefe (reflejo).
Terapeuta: Dibuja una cara luego la completa con el cuerpo hace otro dibujo.
Nifio: Alli estoy yo con mi mami, (reflejo).

Terapeuta: Manchandose todo de pintura negra, su actuar es tosco manipula los

materiales con groseria y con falta de interés.
Nifio: Ahora me toca esperar que se seque, ya Sé.

Terapeuta: Corta papel y cubre los corazones pegando papel sobre ellos, en el interior

dibuja una cara muy grande
Nifio: Oh no ya se arrugé y se mancho..., ya no vale (reflejo).

Terapeuta: Coge latijeray quiere punzar la mesa, coge una pistola y rompe el pistillo
por la fuerza que hace al disparar (reflejo), se enoja méas y me mira, y decide no
hablarme més, emite sonidos, se acuesta en el piso, coge mas animales (reflejo de la
actitud), sigue sin mirarme ni hablarme, y usa los animales y el barco coloca a los
animales dentro y fuera del barco, después de un rato de permanecer en silencio, reduce
la intensidad del juego de enojo y se tranquiliza interactuando con los animales, emite
nuevamente sonidos de que van al barco para jugar y comer (reflejo de actitudes). La

sesidn termina en silencio.

Recuento: Su tristeza evidencia el conflicto que tiene con la figura materna y la

necesidad de proteccion por parte de su madre, al asumir su conflicto su enojo se
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expresa y esto le ayuda a quitar pesos de su vida. Juego que evidencia su frustracion e

impotencia con respecto a su madre.

Sesion 15

Nifio: Que va a comer hoy. (Reflejo)

Terapeuta: Organiza lo que va hacer coge un gorila de peluche y lo sienta frente a la
cocina, luego coge a los soldaditos los ubica y se alista para atacar, (reflejo) vuelve a
la cocina, y empieza a preparar arroz, sopa y jugo, me sirve en diferentes platos,
(reflejo) luego coloca los utensilios de cocina colgandoles en la pared (reflejo de

actitudes).
Nifio: Ahora estoy arreglando la cocina para que quede limpia y linda (reflejo).

Terapeuta: Su juego cambia al utilizar los animales y colocarlos y sacarlos del barco,

mientras el juego de los soldaditos queda en pausa, (reflejo).
Nifio: Si ya no voy a jugar.
Terapeuta: (Reflejo). Guarda los soldaditos.

Nifio: le gusto la comida?, (reflejo), si soy un buen chef me gusta cocinar rico (reflejo),
Terapeuta: Aungue no menciona nada de su trastorno de eliminacion, la educadora
me ha dicho que ha mejorado y ya no se hace en la escuela, aunque hay dias en que si
lo hace pero que no son todos los dias y que ademas en la tarde su control va mejor.

Debido a que el nifio no hace referencia no se trata de ello en esta sesion.

Recuento: Hoy tu juego ha sido diverso no te has enfocado en los soldaditos, méas lo
has hecho en la cocina y los animales, pude ver que hoy estas menos tenso y no te has
enojado, diria que estd&s un poco decaido. Juego con bajo nivel de energia y

permanencia de los conflictos de oralidad.
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Sesion 16

Terapeuta: El nifio inicia su sesion pidiendo trabajos anteriores de dibujos realizados.

Nifio: Adivine que (reflejo), mi familia vino a visitarme, mis fiafios, mi mami, y un
sefior que ahora es el esposo de mi mami, y me traté bien, (reflejo), ya no me he hecho
popo estos dias, ni tampoco pipi, (reflejo), hoy yo soy el profesor y usted va a hacer lo
que yo le digo (reflejo), a ver dibuje este delfin, aqui en esta hoja(reflejo), ahora pinte

con esto (reflejo).
Terapeuta: El elabora un dibujo y luego lo calca y lo pinta.
Nifio: Asi tiene que hacer como este, (reflejo).

Terapeuta: Mientras yo hago ese trabajo el nifio coge los utensilios de cocina, y

empieza a preparar la comida.

Nifio: Ah! pero me olvidaba, si no termina a tiempo la castigaré sin darle la comida

que estoy haciendo (reflejo).

Terapeuta: Seré obediente. Cuando termino €l esta arreglando la cocina y coge dos

pistolas me entrega una y el coge otra.
Nifio: Juguemos a la guerrita (reflejo).

Terapeuta: Interactuamos el nifio se cubre detras de una mesa y yo detras de una silla,
disparamos yo muero una vez y el muere dos veces, luego vuelve a convertirse en el

profesor.

Nifio: Bien voy a revisar lo que ha hecho, (reflejo) esté bien, pero no pinto la cabeza
bien por eso un punto menos (reflejo). Bueno sabe hoy estoy tranquilo (reflejo) es que
mi mami trabaja y cuando puede ella viene, y mis fiafios me quieren pero a veces no

vienen porque trabajan (reflejo).
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Terapeuta: A medida que se le reflejan sus frases, asiente con la cabeza.

Recuento: Hoy tu juego ha sido méas sereno no te he visto enojado, y hoy has jugado
a que eres mi profesor y has sido bueno y al mismo tiempo exigente, has hecho como
si fueras un padre preocupandote de que coma y de que termine mis tareas, JJ. Quiere
una persona que se ocupe de él y que sea responsable, pero que también comparta
jugando con él a la guerrita. Ademas veo que has comprendido que no siempre tu
familia puede estar contigo porque trabajan, pero que te siguen amando mucho porque
tU eres su hijo y su hermano. Veo que estas empezando a controlar mejor tus esfinteres
y eso me habla de que eres muy capaz de seguir adelante y que has sido muy valiente
en enfrentar solo esta situacion, ademés has visto con buenos ojos la posibilidad de
tener un amigo como el esposo de tu mama que te ayude en diferentes cosas. Creo que
después de un tiempo méas terminaremos con este proceso en el que siento que estas

caminado muy bien.

Juego que expone la necesidad de una figura paterna. Persisten necesidades orales

pero con menos intensidad, su juego es activo y menos agresivo.

Sesion 17

Terapeuta: Coge una hoja para pintar una caperucita y la va a pintar de rojo, lo

pospone.
Nifio: Hoy quiero jugar con los titeres

Terapeuta: Usa el sapo, y utiliza los utensilios de cocina para hacer arroz con carne,
sopa y jugo.
Nifio: Estoy con hambre (reflejo).

Terapeuta: Empieza a servir la comida se sirve €l y me sirve a mi, luego sigue pintando.
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Nifio: Estoy bien con mi mami viene a visitarme y he salido con ella y mi pap4 al
parque a pasearme (reflejo), hoy viene a verme y me va a traer un reloj, porque me
estoy portando bien (reflejo), estasemana solo undia me hice y el resto nada, (reflejo),

ademas en la escuela no me hice (reflejo), hoy terminé pronto el deber (reflejo).

Terapeuta: Debo recordarte algo que es importante. Recuerdas cuando iniciamos el

proceso y hablamos de que en algdn momento terminaria.

Nifio: Si usted, me dijo que cuando esté mejor ya no vendria mas y ya estoy mejor, no

cierto.

Terapeuta: Asi es, muy pronto terminaremos nuestros encuentros

Nifio: Ya no vendré mas.

Terapeuta: Si vendré a visitarte pero ya no nos reuniremos.

Nifio: Esté bien, he jugado mucho y me he divertido también, es lo justo.

Terapeuta: (reflejo). Si pero sobre todo has progresado mucho con respecto al control
de tus esfinteres que es algo que lo has logrado, solo, asi como veo que te sientes mas

feliz con las visitas de tu mami, ademas eres un buen chef y un buen artista.

Nifio: Si, porque yo solito hago mis trabajos y usted no me ha dado haciendo nada, es

que yo soy bueno, antes era malo, pero ahora pinto bien.

Recuento: Hoy has pintado, has comido, y has hablado de tu papa que es el sefior con
el que vive tu mam4, has estado bien porque has salido con ellos a pasear, y te sientes
bien porque te visitan con frecuencia. Te has esforzado para ver a tu familia que viene
a verte hoy. Y estas muy bien controlando tus esfinteres, lo has hecho muy bien y

seguiras progresando.
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El juego del nifio es activo, ordenado, se muestra expresivo, su faz es de serenidad,

acepta su realidad.

Sesion 18

Terapeuta: Aparece hecho en los pantalones (reflejo), sin que le diga nada me mira por

un momento.
Nifio: Pero me voy a cambiar y vuelvo (reflejo)

Terapeuta: El nifio reacciona como si le hubiese dicho algo. No emito ninguna palabra,

a Su regreso empieza a contarme.

Nifio: Quise ir al bafio pero no alcancé a llegar porque estuvo muy lejos y por eso me
oriné (reflejo), me vino a traer mi mama y mi papa y me fui de paseo estuvo lindo,
(reflejo), mi papéd me regald chupete y cachitos, (reflejo), ahora si voy a hacer una

tarjeta muy linda para mi mama y mi papé que les va a gustar mucho (reflejo)
Terapeuta: Elabora la manualidad.

Nifio: Ahora si me voy a llevar para entregarle a mi mama (reflejo).
Terapeuta: Su actitud es de serenidad.

Nifio: Hoy me hice, pero los otros dias estuve bien, nada de nada, yo ya puedo

controlarlo mejor, (reflejo).

Terapeuta: Su actitud es pacifica no se encuentra efusivo, ni impulsivo, ni enojado,

desarrolla su actividad con tranquilidad.

Recuento: Hoy te vencid la orina, pero todos estos dias has logrado mantenerte bien,
estas feliz porque a la persona que tu llamas pap4, te hizo sentir muy bien, ademas tu

mami estd preocupéndose por ti siempre, y eso te hace sentir bien, si por diferentes
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razones no vienen a verte puedes comprenderlo y ya no es un motivo para hacerte en

los pantalones. Su estado de tranquilidad indica aceptacion de la situacion.

Sesion 19

Terapeuta: Controlar los esfinteres para el nifio es dificil pero pese a eso lo ha logrado
poco a poco, actualmente se mantiene seco la mayor parte de dias, de lo que indico la

educadora.

Nifio: Yo me voy pronto al bafio y ya no me hago, y ya no hago cosas malcriadas,
(reflejo), si les respeto a mis amigos, antes hacia cosas malcriadas pero ahora no lo

hago, (reflejo).

Terapeuta: Infiere en aspectos relacionados con los otros nifios y lo que se vive en la
institucion, (reflejo) la sexualidad es importante y natural en el ser humano, sin
embargo debe ser practicada en la etapa que corresponde, pues si en este momento te
enviara a la universidad, tu entenderias todo lo que los profesores te ensefian?, se rie
y me dice no, entonces sucede igual con la sexualidad, los nifios juegan futbol,
practican dibujo, se divierten en los juegos, pasean en bici, pasean en el campo, son

cosas que te gustaran porque son divertidas.

Nifio: También ven los dibujos y juegan canicas (reflejo).
Terapeuta: Me escucha mientras sigue realizando su tarjeta.
Nifio: Mire como me va a quedar mi tarjeta (reflejo).

Terapeuta: Dibuja, corta y pega figuras que coloca alrededor de una especie de tarjeta

de cartulina.

Nifio: Esta también me la llevaré (reflejo). Ya terminé
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Recuento: Conversamos sobre la sexualidad y has comprendido su valor e importancia,
ademas has contado que has logrado controlar un poco mejor tus esfinteres, y eso te
llena de orgullo, porque demuestra lo capaz que eres ya que eres muy inteligente y
creativo porque no necesitas de ninguna persona para hacerlo, ya que esta en ti

dominarlo y lo has demostrado.

La verbalizacion de lo sexual permite al nifio liberarse de un secreto a voces y que era

una carga para él, se observa satisfecho, de su sinceridad.

Sesion 20

Terapeuta: En la Gltima sesion habla de lo feliz que esté con las visitas continuas de su
mama, y que A., ya habl6 con ella para que vaya preparando la casa para recibirlo,
esto ha permitido una mejora en su problema de control de esfinteres, la relacion con
la figura paterna le parece bien, su trabajo se concreta a los dibujos para pintarlos.
Esta vez le digo que realizaremos una pequefia manualidad para que se la lleve de
recuerdo, su actitud no es de tristeza pues sabe que lo llamaré de vez en cuando para
conversar y porque estaré en contacto con el nifio. Como t0 sabes esta es la Gltima
sesion del proceso que iniciamos, pero no es la Ultima vez que te llamaré, ya que
siempre estaremos en contacto por si necesitas algo, no serd la Ultima vez que venga,

porque me toca ayudar en algunas cosas mas, por lo que te diré hasta luego.
Nifio: Yo quiero venir otra vez.

Terapeuta: Mira cuando venga te puedo invitar pero debes tomar en cuenta que el

proceso ha terminado.
Nifio: Cuando venga usted, me visita y ya no jugaremos, no cierto?.

Terapeuta: Si asi es, (reflejo). Una pausa el nifio asiente. Bueno he preparado un
pequefio obsequio para ti ya que he visto tu esfuerzo y tus ganas de salir adelante asi
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que le entrego un huevo kinder con la manualidad que hicimos. Su reaccién es de

alegria, rie y salta.

Nifio: Me lo voy a comer en el recreo de la escuela. Gracias sefio.

Terapeuta: Esta muy bien espero que te guste.

Nifio: Si me encanta porque viene una sorpresa. Oiga sefiorita, me gustd algo.
Terapeuta: Que fue ese algo?.

Nifio: Que pude jugar porque nunca me dejan jugar y pude hacer todo lo que yo quiero
y usted no me hablé y sabe ya puedo hacer los rompe, y me diverti. (Reflejo). Ya sabe

cuando venga voy a venir a saludarle.

Terapeuta: Me dard mucho gusto verte y saber que ya puedes ir al bafio y que esto no

serd ya mas un problema para ti. Me abraza, y lo abrazo y nos despedimos.

CONCLUSIONES

El nifio evidentemente manipulaba la situacion debido al alejamiento de su mamé que
hacia algun tiempo no lo visitaba y es el detonante de su problema considerando que
sus rasgos de personalidad también ayudan en lo que se refiere a manipulacion, el nifio
no aceptaba su realidad, ademas la conducta sexualizada por violacion sexual, fue
expresada abiertamente en las sesiones, lo que permiti exteriorizar el malestar y
disminuir su intensidad, en las sesiones iniciales se observo hostilidad y agresividad
permitiendo descargar emociones retenidas, con el tiempo reevallo su problema de
conflictos orales, para expresarlo en el juego y verbalizar su malestar que hacia
referencia a su madre, lo que ponia en evidencia la frustracion ante la pérdida de una

persona significativa en su vida, restituyendo su problema en un 85% , reestructurando
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el concepto de si mismo, su nivel de confianza pero sobre todo su nivel de conciencia,

respecto al manejo del control de esfinteres.

Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP

Caso JJT./8afios/3ro.
Primera Valoracion Segunda Valoracién
Inseguridad Necesidad de proteccion social
Sentimientos de Inferioridad Oposicién
Sensibilidad Defensiva Negativismo
Agresividad Nivel psicosexual de un adulto

Dificultades de relacion social
Inadaptacién

Dificultad control de impulsos sexuales
Trauma intimo

Instintividad

Fijaciones orales

Fijaciones anales

Uso de la fantasia

Cuadro. N. 1 Se observa que existe un predominio de caracteristicas negativas en la
primera valoracién en relacién con la segunda valoracién donde las caracteristicas
negativas disminuyen considerablemente y tienen que ver con su relacion con la
autoridad.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JJT./8afios/3ro.

Primera Valoracion Segunda Valoracion

Deseo de superacion del sentimiento de
inferioridad

Orgullo

Espiritu de Lucha

Aceptacion de la realidad

Buen Contacto Social

Adaptacién

Buen Concepto de si mismo
Sentido de debilidad y delicadeza
[niciativa

Tacto en las relaciones sociales

Cuadro N. 2. El predominio de caracteristicas positivas en la segunda valoracion es
notorio en relacién con la primera valoracién donde no existe ninguna caracteristica
positiva.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso JJT./8afios/3ro.

Primera Valoracion

Segunda Valoracion

Pérdida de espontaneidad
Liberacion instintiva
Rasgos Neuroticos
Depresién

Rivalidad Fraterna
Desesperanza por el futuro
Pulsiones violentas

Desvalorizacion de la figura materna
Relacion distante con las figuras parentales

Cuadro N.3. Existe disminucion de caracteristicas negativas en la segunda evaluacion en
relacion con la primera evaluacién, ademas las caracteristicas se enfocan en las figuras

parentales.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso JJT./8afios/3ro.

Primera Valoracion

Segunda Valoracion

Valorizacion de la figura materna

Valorizacion de la figura paterna
Anhelo de unirse a su familia

Cuadro N. 4. Se observa un leve incremento de caracteristicas positivas en la segunda
valoracion en relacion con la primera valoracion, manteniéndose las expectativas en la

familia.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso JJT./8afios/3ro.

Primera Valoracion Segunda Valoracion
Anancastico 4 Anancastico 1
Paranoide 7 Paranoide 5
Ciclotimico 1 Ciclotimico 1
Histridnico 9 Histridnico 7
Evitativo 1 Evitativo 1
Dependiente 2 Dependiente 3
Esquizoide 1 Esquizoide 0
Esquizotipico 0 Esquizotipico 0
Disocial 2 Disocial 1
Impulsivo 3 Impulsivo 2

Cuadro N. 5 El nifio pertenece a las personalidades de tipo histrionico, con leve
disminucion de sus rasgos en la segunda evaluacién en relacion con la primera
evaluacion, donde los rasgos se encuentran mas acentuados.
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Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JJT./8afios/3ro.

Primera Valoracion Segunda Valoracion

Escala E. 17 Ambivertido Escala E. 16 Ambivertido
Escala N. 19 Tendencia inestable Escala N. 15 Estable
Escala L. 4 Valida Escala L. 8 Valida

Cuadro N. 6 Se observa que en la segunda evaluacion el resultado es estable en la Escala
N., en relacion con la primera evaluacion donde el resultado es tendencia inestable, las
escalas restantes no varian.

CASO 1

DATOS INFORMATIVOS

Siglas de Identificacion: CAO

Edad: 9 afios

Nivel Escolar: 3ro.

MOTIVO DE CONSULTA

El nifio padece de enuresis de tipo nocturno que se estabilizé por un tiempo y que se
ha vuelto a reanudar desde el mes de junio del 2011, sin atribuirse a una causa concreta,
existe ademas la preocupacion de que el nifio es agresivo y violento, razon por la que

es remitido a psicologia por la educadora de planta.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio no tiene problemas de tipo fisioldgico que contribuya a fortalecer el problema,
la enuresis del nifio viene desde el tiempo que vivi6 con su padre, quién indica que el
nifio controlaba muy bien los esfinteres cuando su mama vivia, aparece posterior a la
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muerte de la madre, se hace manifiesta a raiz de que ingresa en la institucion
padeciéndola en un principio en el dia y en la noche, con una frecuencia de 4 a 5 veces
al dia y evidencidndose que es de tipo psicoldgico debido a que fue diagnosticado
medicamente sin ningun trastorno de tipo fisiologico, por lo que se le atribuye al factor
psicoldgico, iniciando terapia anteriormente, lo que logra disminuir los sintomas en un
porcentaje apreciable, volviéndose su problema, Unicamente de tipo nocturno y
esporadicamente de tipo diurno, con una frecuencia diaria, todas las noches, ademas
el nifio es atendido por el psiquiatra quién lo medica con goval 5 gotas una vez al dia
y atemperator 10 gotas una vez al dia, por padecer de agresividad descontrolada, con
estados de furia, donde tira muebles, muerde, grita, patea, quiere agredir fisicamente a
cualquier persona que intenta calmarlo. Este tipo de situacion al parecer también lo
padece el padre, pero el sefior indica que ese es su caracter, también es violento, sin

atribuirsele a una situacion especifica.

En el ambito escolar tiene dificultades para comprender, razonar, memorizar, y
atender, por lo que se considera que el nifio deberia estar en un segundo de bésica pues

tiene serias dificultades para las tareas y deberes.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

C.A.O., pertenece a una familia monoparental, su padre de profesion taxista vivio con
el nifio por el lapso de 1 afio 3 meses y debido a su profesion el nifio se quedaba solo
a merced de la caridad de los vecinos, que le daban de comer al verlo en la calle, su
madre falleci6 de céncer al Utero el 22 de Mayo del 2008, no tiene hermanos de padre
y madre, pero si dos medios hermanos de parte del padre que tienen las edades de 24
y 26 afios de edad y que no vivieron nunca con el nifio, pues son independientes,

también tiene una media hermana de parte de la madre de 14 afios que esta con su
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abuela materna en la ciudad de Quito, por lo que el nifio no ha convivido con ningln
hermano, Gnicamente con los padres. El padre también es agresivo y a raiz de la muerte
de su esposa tiene diferentes parejas. El nifio es enviado por la fiscalia a permanecer
en la institucion el 13 de Septiembre del 2009, por negligencia y maltrato infantil por

parte del padre.

La relacién con el padre es de total carifio por parte del nifio, y por parte del padre en
un inicio despreocupacion, ya que en el primer intento de reinsercion, fall6, porque no
cumplié con lo establecido, actualmente la situacion ha mejorado y el nifio sale a sus

visitas semanales.

EVALUACION PSICOLOGIGA

Mi labor se inicié con una observacién del nifio en su ambiente natural de esta manera

contribuia a la informacion que se requeria para el caso.

OBSERVACION

Se encuentra sorprendido, me observa con recelo y tiene una actitud distante, sin
embargo se acerca y me habla. Su desenvolvimiento es de recelo y al mismo tiempo
de curiosidad y busqueda de relacion. La relacion con los compafieros es distante, con
la autoridad es de sumision y a la vez impulsiva pues si pregunta algo la educadora
responde intempestivamente, es parte del grupo cuando hacen bromas o molestan, solo

se cohibe si se siente apenado.

PRIMERA ENTREVISTA

Se establece el rapport que resulta efectivo, se explica al nifio el desarrollo del proceso,
se indica las reglas, el nifio acepta tal situacion se siente a gusto en presencia de los

juguetes y el tiempo y espacio concedidos, actla impulsivamente con preguntas y
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opiniones sobre tal o cual juguete, dice, tal persona tiene este..., yo tenia uno igual..,

etc.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Primera Valoracién

HTP

Presenta inseguridad interior por lo que se relaciona con el medio con tacto y recelo,
existe tendencia a la brutalidad, violencia e instintividad, testarudez, se encuentra en
estado depresivo, manifiesta sensacion de fracaso, bajo nivel de energia, yo agotado,
en el aspecto sexual se observa dificultad para controlar los impulsos sexuales,
culpabilidad por actitudes de agresion o practicas auto erdticas, sensacion de falta de
virilidad, satisfaccion sexual a través de la mirada, se presenta ante el medio con
oposicidn y negativismo, inadaptacion. Menor movilidad psicolégica. Sus fortalezas:
Es entusiasta, fuerte, tiene deseos de superacion, orgullo, vanidad, tenacidad, espiritu

de lucha.

N

TN,
//\_/

Familia
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Tendencia a replegarse en si mismo, fuertes pulsiones, audacia, violencia, liberacion
instintiva por temor o impotencia, pérdida de espontaneidad por sentirse muy sujeto a
reglas, posible depresion y rasgos neuréticos, anhela tener una familia completa y

unida, figura paterna valorizada.

by,

@ E
FPALERY 7

-

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 14 Ambivertido

Escala N. 15 Estable

Escala L. 7 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio comportamental con rasgos de tipo impulsivo
Segunda Valoracion

HTP
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Existe un mayor equilibrio afectivo, seguridad en si mismo, buena comunicacion
social, iniciativa, afirmacion del propio valor, adaptacion satisfactoria, periodos de
comportamiento impulsivo, la presién ambiental le afecta, utiliza la fantasia como
mecanismo de defensa, satisfaccion sexual a través de la mirada, personalidad

neurdtica.

Familia

Valoracion de la figura paterna, anhelo de estar con su mamd, instintos de

conservacion, regresion al pasado.

185



Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 12 Tendencia a la introversion

Escala N. 13 Estable

Escala L. 5 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio comportamental con rasgos de tipo impulsivo.

APROXIMACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL TRASTORNO

C.A.O presenta serias dificultades en el control de sus impulsos, pues reacciona con
agresividad descontrolada, ante situaciones que no puede controlar, el nivel de

depresion en el que se encuentra le hacen reaccionar ante el medio con descontrol e
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inadaptacion, sugiriendo posiblemente un Trastorno negativista desafiante, para lo que
toma medicacion, emitida por el psiquiatra, suméndose a esto, dificultades en el campo
sexual, por juegos sexuales con sentimiento de culpabilidad, generando en el nifio
estados de impotencia y temor, que lo lleva a mojar la cama como medio de
canalizacion de sus conflictos internos, derivando en un trastorno enurético de tipo
secundario segun lo establecido en el DSM V. Tiene serias dificultades en el

aprendizaje, que se puede atribuir a su Retraso Mental Leve.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es un nifio con caracteristicas positivas como la alegria, la actividad, la tenacidad, la
energia, a veces le gusta realizar lo que quiere, se queja permanentemente de que le
molestan, y reacciona con excesos de agresividad, le gusta jugar al aire libre, existen
momentos en los que busca practicas de tipo sexual con algunos nifios, que muchas
veces le genera rechazo, no tiene muy buenas relaciones con los compafieros, por su
caracter explosivo y agresivo, y porque quiere ser el primero en todo, por su
intolerancia a la frustracion, lo que le mantiene un poco limitado en su libre desempefio
en el medio. Todas estas caracteristicas lo ubicarian dentro de las personalidades
comportamentales con rasgos de tipo impulsivo considerando que en el test de Eysenck

su resultado corresponde a Ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO TERAPEUTICO

Objetivos
Con relacién a la problemética:

- Intentar descubrir la causa de su problema emocional
Con relacién a la sintomatologia o trastorno:

- Disminuir progresivamente sintomas enuréticos.
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- Mejorar su nivel de respuesta agresiva ante circunstancias que no admite

Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Flexibilizar sus rasgos de personalidad que permitan una mejora en su

adaptacion al medio.
Técnica a ser utilizada
- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio.
RESUMEN DE LAS SESIONES

Durante las siete primeras sesiones su juego refleja intensa agresividad, hostilidad y
venganza, utiliza monstruos, soldados, armas de todo tipo a través de la guerra, donde

Sse matan unos a otros, tira juguetes e incluso quiere agredir a la terapeuta.

Las proximas ocho sesiones se relacionan con periodos de calma y periodos de
agresividad, es decir, que existe una division en la sesion, la primera de calma y la
segunda de hostilidad o viceversa, también se manifiestan necesidades orales a través
del juego de cocina con la arena, es evidente en esta etapa el uso de la verbalizacion,
el nifio manifiesta su estado de animo, sus progresos en la enuresis y su control de ira,
se siente apoyado por el medio, pero preocupado por no lograr un control total de su
enuresis. Durante las ocho sesiones siguientes se evidenci6 una clara recaida incluso
con encopresis, a raiz de la visita del nifio al juez, su agresividad se descontrold
nuevamente, al punto que las educadoras estaban alarmadas por su actitud, su juego
era confrontativo, de competencia e intolerancia a la frustracion, la Gltimas sesiones
de las ocho estuvieron marcadas por la verbalizacion de su malestar con su padre y de
aspectos sexuales de las que el nifio era participe. En las siguientes 6 sesiones el
descontrol disminuye, se observa sesiones intermitentes donde existe agresividad,

deseos de rendirse y otras de tranquilidad, serenidad, acepta las reglas no se frustra
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por la perdida, verbaliza su situacion con el padre, su conducta mejora, la encopresis
desaparece y la enuresis disminuye a emisiones esporadicas durante la semana.
Observandose un progreso en su nivel de adaptacion y mejora conductual por lo que

se procede a cerrar el proceso.

CONCLUSIONES

Una vez concluido el proceso terapéutico se puede determinar que el nifio al inicio del
proceso lo hizo con una enuresis de tipo secundario, nocturno complejo con micciones
diarias, y con un nivel alto de agresividad e impulsividad hacia su medio, que lo hacian
destruir cosas y agredir fisicamente a cualquier persona que se le atravesara, al concluir
este proceso se determina que la causa del problema radicaba en la ausencia de afecto
y tiempo para el nifio por parte del padre, y un duelo no superado, el nifio ha disminuido
sus micciones nocturnas de orina a eventos esporadicos de una vez por semana e
incluso una vez cada dos semanas, su nivel de agresividad mejora en tanto que aborda
las situaciones con un buen nivel de aceptacion, se enoja como es natural, pero no
destruye, ni patea, ni pega y estos avances se pueden comprobar en los re test donde
se observa que los indices de caracteristicas negativas han disminuido, y existe una

leve flexibilizacion en los rasgos de personalidad.

189



Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Inseguridad

Agresividad

Oposicién

Negativismo

Dificultades de relacion social
Inadaptacion

Dificultad de control impulsos sexuales
Satisfaccion sexual a través de la mirada
Culpabilidad por préacticas auto er6ticas
Sensacion de falta de virilidad

Yo agotado(desintegracion)

Uso de la fantasia

Menor movilidad psicoldgica

Depresién

Periodos de impulsividad

Satisfaccién sexual a través de la mirada
Uso de la fantasia

Rasgos Neuréticos

Cuadro. 1.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion, ndtese que se mantienen dos
caracteristicas como son satisfaccién sexual a través de la mirada y uso de la fantasia,
cambia agresividad por periodos de impulsividad.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Fuerza

Deseo de superacion
Orgullo

Tenacidad

Espiritu de lucha
Entusiasmo

Buen contacto social
Seguridad

Adaptacion

Buen concepto de si mismo
Iniciativa

Equilibrio afectivo

Cuadro. 1.2. Las caracteristicas positivas se mantienen en nimero en las dos
evaluaciones, sin embargo cambian en su contexto, observandose en la segunda
evaluacion que tienen mas que ver con su autoestima y relacion con el medio.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Tendencia a replegarse en si mismo
Pérdida de espontaneidad

Muy sujeto a reglas

Liberacion Instintiva

Rasgos Neurdticos

Depresion

Pulsiones violentas

Regresion al pasado

Cuadro. 1.3. Existe una disminucion significativa de caracteristicas negativas
en la segunda evaluacién en relacién con la primera evaluacion.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Valorizacion de la figura paterna
Anhelo de unirse a su familia

Valorizacion de la figura paterna
Anhelo de unirse a su familia

Cuadro 1.4. El resultado de las caracteristicas positivas no varia entre la primera y

segunda evaluacién, sino que se mantienen.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histrionico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial

Impulsivo

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histrionico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial
Impulsivo
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Cuadro 1.5 Existe una leve disminucion de las caracteristicas de impulsividad en la

segunda valoracion en relacion con la primera valoracion.
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Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso CAO/9 afios/3ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Escala E. 14 Ambivertido Escala E. 12 Tendencia a la introversién
Escala N. 15 Estable Escala N. 13 Estable
Escala L. 7 Invalida Escala L. 5 Valida

Cuadro 1.6. Se observa que en la primera evaluacion el resultado de personalidad es
de ambivertido en tanto que en la segunda evaluacidn el resultado es de tendencia a la
introversion ademas en la primera evaluacion la prueba no es confiable ya que resulta
invalida, mientras que en la segunda evaluacién la prueba es valida y por ende
confiable.

CASO 2

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: CDS

Edad: 8 afios

Grado: 3ro.

MOTIVO DE CONSULTA

La educadora solicita trabajo psicoldgico con el nifio pues hay veces en que se
manifiesta muy caprichoso, ante determinadas 6rdenes, se pone en franca oposicion
contra la autoridad y no obedece, llegando a tener dificultades por esta situacion

incluso en la escuela.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio en lo fisioldgico presenta un problema alérgico en lo que se refiere a sus ojos

que le producen ojos vidriosos, irritacion y a veces comezon, para lo que lleva a cabo
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un tratamiento farmacoldgico. En el aspecto psicoldgico, esta actitud oposicionista y
de capricho aparentemente no se manifestdé cuando vivia con su bisabuela materna,
que se encargaba del nifio y de su hermano discapacitado, pero si se hizo evidente en
el momento en que pasaron a manos de su madre, una vez que la bisabuelita enfermo.
Sin embargo su actitud no fue muy sentida debido a que el nifio no permanecia mucho
tiempo con la madre pues trabajaba todo el dia, y el nifio junto a sus hermanos

permanecian solos, siendo C.D.D. quién se encargaba de atenderlos en todo sentido.

BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR

C.D. proviene de un hogar desorganizado, su madre es soltera de 25 afios, son tres
hermanos, y cada uno de un padre diferente desconociéndose el paradero de cada uno
de los padres, el nifio ocupa el segundo lugar y tiene la edad de 8 afos, y junto a su
primer hermano vivian con su bisabuelita, pero ella enferma y entrega los nifios a su
nieta, madre de los nifios, quien no los enviaba a la escuela pues segin su version
trabajaba todo el dia en un restaurant y no tenia a nadie que se haga cargo de ellos, sus
familiares vivian muy lejos, por lo que los nifios permanecian solos, encerrados,
haciéndose cargo de los dos hermanos C.D. pues J. el hermano mayor de 10 afios de
edad, tiene Pardlisis cerebral leve y Retraso mental moderado, y el Gltimo hermano M.
tiene 4 afios. Asi que la madre es denunciada por la escuela del nifio J. por negligencia
y maltrato, ingresando a la institucion el 23 de agosto del 2010 junto a sus dos

hermanos.

Tuvo una excelente relacién con la bisabuelita, con su madre es buena pero no lo

suficiente pues a veces el nifio se siente solo, se diria que es una relacion a distancia.

Existe una muy buena relacion con su hermano J. a quién quiere y ayuda cuando puede,

pues vivié todo un tiempo con su hermano J. y su bisabuelita. Con respecto a M.,
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habla poco de él dice que con él no pasaba mucho tiempo porque M., vivia con su
madre, sin embargo lo quiere y se siente responsable por los dos.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Permanece sentado haciendo sus tareas, me mira con recelo y
desconfianza, permanece alejado del grupo, interactia solo con sus juguetes, evita

cualquier tipo de contacto con extrafios.

Primera entrevista: Durante el establecimiento del rapport se observo distancia pero

al mismo tiempo aceptacion de la propuesta que le traia.

Primera Valoracién

HTP

Inseguridad personal, necesidad de proteccion social y emocional, tacto en el manejo
de las relaciones sociales, introversion, cohibicién, sensibilidad defensiva,
impaciencia, inadaptacion, conflicto con la autoridad, oposicion y negativismo,

agresividad reprimida.
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Familia

Regresion al pasado como compensacion al sentimiento de desesperanza por el futuro,

valorizacion de la figura materna.

Cuestionario de Eysenck

Escala E. 15 Ambivertido

Escala N. 6 Muy estable

Escala L. 11 Invalida

Guia Seapsi

Personalidad con déficit relacional de tipo evitativo-dependiente.

Segunda Valoracion
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HTP

Se observa estabilidad, seguridad personal, serenidad, impulso, ambicion, adaptacion
aceptacion de la realidad, persiste la timidez, y el tacto en las relaciones
interpersonales, persiste el espiritu de lucha, la tenacidad, el deseo de superacion del
sentimiento de inferioridad, se ve capacidad de abstraccion, razonamiento, claridad,
entusiasmo, persiste la fantasia, comportamiento en ocasiones &spero, testarudo, pero

el buen concepto de si mismo es destacable.

Familia

Valorizacion de la figura materna, regresion al pasado frente a ciertas circunstancias,
sensible al ambiente y al afecto de los demas, celos con el hermano menor, (rivalidad

fraterna).
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 18 Ambivertido

Escala N: 6 Muy estable

Escala L: 8 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con déficit relacional de tipo evitativo-dependiente.

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA

Se siente fuertemente presionado por el medio que le rodea, sus sentimientos de
inseguridad le hacen dudar de las capacidades que tiene, sin embargo es muy maduro

para su edad y tiene una gran capacidad de analisis, se presenta ante el medio timido e
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introvertido y con tacto en sus relaciones sociales, originAndose conflictos sobre todo
con la autoridad ante lo que se muestra en oposicion y negacion, reprimiendo su

agresividad.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es un nifio en apariencia tranquilo, no habla mucho, ni es muy participativo dentro del
grupo, timido, callado, se limita en sus interrelaciones sus contestaciones van de un si
a un no, sin embargo su conducta cuando estd molesto es no moverse, ni hablar es un
oposicionista silencioso, pero tiene buenas notas, y ayuda a su hermano cuando lo
necesita, sus rasgos son de una personalidad con déficit relacional de tipo evitativo.

Y de acuerdo al cuestionario de Eysenck resulta ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO TERAPEUTICO

Objetivos

Con relaciéon a la problemética:

- Concientizar sus conflictos para que los maneje adecuadamente.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:
- Reformar respuestas negativas ante el medio.

Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Flexibilizar rasgos de tipo evitativo para conseguir un mayor equilibrio en sus
reacciones.

Sefialamiento de Técnicas
- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio.

RESUMEN DE LAS SESIONES
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En total se llevan a cabo 17 sesiones fuera de las evaluaciones realizadas. El nifio
durante las 3 primeras sesiones se evidencia receloso, quiere expresar su agresividad
pero se detiene, actla en silencio, se observa su conflicto te temor frente a quien
considera la autoridad, limita su juego a hablar en voz baja o emitir ruidos leves casi
imperceptibles, el nifio no se permite interactuar mas alla de lo que él mismo considera
lo aceptable, quiz& por encontrarse muy sometido a reglas. En las proximas 8 sesiones
el nifio se muestra mucho mas expresivo su juego es una muestra de agresividad donde
los pequefios se enfrentan siempre a los poderosos y vencen, utiliza animales
prehistoricos y animales pequefios salvajes, domésticos y armas, establece combates y
guerras, también mediante el juego busca desafios a si mismo, reafirmarse en
seguridad y confianza, utiliza juguetes que intenta componer y muchas veces lo logra,
se desafia con rompecabezas para armar en determinado tiempo, ademas verbaliza sus
emociones, manifiesta lo que le molesta, lo que le pone triste que tiene que ver
exclusivamente con su abuelita materna y su mam4, en las proximas 6 sesiones se
observa conflictos de oralidad, ansiedad y agresividad explicita lo que mucho tienen
que ver con la integracion de una nueva pareja para su madre, que pese a ser una figura
paterna para el nifio lo coloca en rivalidad y ademas la distancia de la madre que debe
ausentarse de la ciudad para trabajar en otra, llevan al nifio a un completo desorden de
sus emociones, que se aprecian en su maxima expresion, con el uso de armas,
monstruos que se enfrentan con los dinosaurios, superhéroes y monstruos enfrentados
entre si, el nifio se identifica con el poderoso, ademas verbaliza sus ideas, expresa su
anhelo de estar con su abuelita, enumerando lo positivo de su relacion con ella, y de lo
feliz que estaria junto a ella, su actitud en la escuela esta mal, sin embargo a partir de
las 6 siguientes sesiones disminuye el nivel agresivo, su juego que se remitia a peleas,

son divididas en tiempo la primera parte son agresivas con el uso de héroes y
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monstruos, y terminan con el uso de materiales como la plastilina para moldear, el
dibujo y la pintura, para finalmente ser sesiones que se caracterizan por una conducta
de creatividad y serenidad mientras habla y comparte sus ideas de que su
comportamiento en la escuela mejord, ya no esta molesto con la autoridad tiene una

mejor respuesta.

CONCLUSIONES

El nifio presentd leves dificultades de comportamiento y respuestas de oposicion y
negativismo frente a la autoridad, al finalizar el proceso se evidencié que el nifio
recepta sin mayor oposicionismo el control que ejerce sobre él la autoridad, se observa
que al final del proceso el nifio muestra mayor confianza y seguridad en sus propias

capacidades.

Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso CDS / 8 afios / 3ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracién

Inseguridad

Necesidad de Proteccién social
Introversién

Cohibicion

Conflicto con la autoridad
Sensibilidad Defensiva
Impaciencia

Agresividad Reprimida
Oposicién

Negativismo

Dificultades de Relacion Social
Inadaptacion

Agresividad Esporadica
Testarudez

Uso de la fantasia
Timidez

Cuadro. 2.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion, prevaleciendo aquellas que tienen que
ver con su personalidad.
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Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso CDS / 8 afios / 3ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracién

Deseo de superacion del sentimiento de
Agresividad Esporadica Inferioridad

Orgullo

Tenacidad

Espiritu de Lucha

Entusiasmo

Bondad

Aceptacion de la Realidad
Seguridad

Estabilidad

Impulso

Ambicién

Adaptacion

Razonamiento

Capacidad de Abstraccion
Buen Concepto de si mismo
Tacto en las relaciones Sociales

Cuadro. 2.2. Existe una prevalencia avasalladora de caracteristicas positivas en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacién, donde solo se observa una caracteristica.

Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso CDS / 8 afios / 3ro.

Primera Valoracion Segunda Valoracion

Regresion al pasado Rivalidad Fraterna
Desesperanza por el futuro Regresion al pasado

Cuadro. 2.3. Las caracteristicas negativas se mantienen en nimero prevaleciendo
regresion al pasado.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso CDS / 8 afios / 3ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Valorizacion de la figura materna Valorizacion de la figura materna
Sensible al ambiente y al afecto

Cuadro 2.4. Un leve incremento de caracteristicas positivas en la segunda evaluacién
varia sobre la primera evaluacion.
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Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso CDS / 8 afios / 3ro.
Primera Valoracién Segunda Valoracién

Anancastico 0 Anancastico 0
Paranoide 3 Paranoide 2
Ciclotimico 1 Ciclotimico 2
Histriénico 1 Histriénico 2
Evitativo 7 Evitativo 6
Dependiente 6 Dependiente 5
Esquizoide 3 Esquizoide 3
Esquizotipico 0 Esquizotipico 0
Disocial 0 Disocial 0
Impulsivo 0 Impulsivo 0

Cuadro 2.5 Existe una leve flexibilizacion de caracteristicas de tipo evitativo en la
segunda valoracion en relacion con la primera valoracion.

Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso CDS / 8 afios / 3ro.

Primera Valoracion Segunda Valoracion
Escala E. 15 Ambivertido Escala E. 18 Ambivertido
Escala N. 6 Muy Estable Escala N. 6 Muy Estable
Escala L. 11 Invalida Escala L. 8 Véalida

Cuadro 2.6 Se observa que en la segunda evaluacion en la escala L la prueba es confiable
en relacién con la primera donde la prueba resulta invalida, con respecto a las dos
escalas restantes no existe variacion.

CASO 3

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: KPY

Edad: 11 afios

Afio escolar: 2do. Educacion Especial
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MOTIVO DE CONSULTA

El nifio es remitido por la educadora de planta, porque uUltimamente presenta
comportamientos de rebeldia y desobediencia, también ha reincidido en el hurto y se

muestra sobre vigilante y curioso ante el medio.
ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

No se observa enfermedades de tipo bioldgico que hayan influido en sus dificultades
posteriores. Nifio presencia el abuso sexual del cual fueron objeto su sobrina de 5 afios
y su hermana de 9 afos, por parte de su cufiado y un vecino de 76 afios, cuando se
encontraban los nifios solos. El nifio durante el tiempo que vivi6 en su casa permanecio
como responsable del hogar, por ser el de mayor edad, cocinaba, lavaba, arreglaba la
casa, y atendia a sus hermanos menores y sobrinos pequefios porque su madre y
hermana mayor permanecian siempre fuera de ella, también hurtaba comida para
dérsela a sus hermanos porque muchas veces no tenian qué comer y si no se ocupaba
de todos estos quehaceres su madre, le castigaba fisica y verbalmente. No asistia a la
escuela porque no tenia el uniforme, Gtiles escolares ni tiempo para hacerlo. El tiempo
que vivié en su casa tenia curiosidad por ver qué sucede y curioseaba siempre que
podia cuando su hermana y madre entraban y le decian que espere afuera cuidando de

los otros nifos.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

K.P.Y. proviene de un hogar desestructurado, con su padre no hubo mayor relacion
pues murid de cirrosis cuando el nifio tenia 8 afios de edad, hasta esa edad permanecio
alcoholizado y enfermo en el hospital, la madre de 41 afios, trabaja en el mercado
curando el espanto algunos dias y se dedica a la prostitucion el resto de dias, tiene 6

hermanos ocupando el cuarto lugar como hijo, el hermano mayor vive en el exterior,
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la segunda hermana tiene 3 hijos de 5, 3 y 1 afio y también cohabitan en la casa
dedicandose la hermana también a la prostitucion, el tercer hermano se encuentra en
el oriente y el resto de nifios se encuentran institucionalizados, excepto el nifio de un
aflo que aln permanece con la madre que es hermana de K.P.Y, en total vivian 12
personas en la casa incluido el cufiado, es importante mencionar que el trabajo que
ejerce la madre y hermana no ha sido corroborado por ellas, pues se niegan a aceptar

que se dediquen a tal oficio, sino por terceros, testigos de esa realidad.

Con respecto a la madre no existio una relacion afectiva estrecha ni continua con ella,
ya gue nunca se encontraba en la casa, y cuando se encontraba Unicamente le proveia
de golpes cuando no habia cumplido con algo, permaneciendo los nifios solos y en la
calle todo el dia, fue a la escuela un medio mes pero iba en condiciones deplorables,
sin zapatos y sin Gtiles por lo que la maestra le regresaba a casa. En lo que se refiere a
la relacion con sus hermanos, es distante, fria, sin carifio, no muestra interés por
ninguno.

Al ingresar a la institucion ingreso a la escuela especial pues fue diagnosticado de
Retraso Mental Moderado, en el campo de la salud no tiene ninguna enfermedad de

cuidado, pero estaba desnutrido al momento de su ingreso.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Realiza sus tareas solo en su lugar de trabajo, no pide ayuda, pues
parece no necesitarlo, no interactia con otros nifios y en el momento del juego su
primer tiempo lo hace solo con sus juguetes hasta que se incorporan otros nifios y lo

permite sin poner ningun tipo de resistencia.

Primera entrevista: Se establecio el rapport a través de una conversacion amigable,

con preguntas que incluia los gustos por la comiday el pasatiempo favorito para iniciar
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con la evaluacion, sus respuestas fueron de un si 0 un no pese a este tipo de respuesta
el nifio aceptd sin poner ningun tipo de obstaculo participando positivamente durante

esta entrevista.
Primera valoracion
HTP

Presenta sentimientos de inseguridad personal y sentimientos de inferioridad ademas
limitacion animica, bajo nivel de energia, por ende autoestima baja, por falta de apoyo,
estabilidad, por sensacion de rechazo, utilizando como mecanismos de defensa la
fantasia que esta en peligro de escapar a su control, temor a perder el contacto con la
realidad, existe alteraciones intracraneales, desajustes psiquicos, infantilismo e
inmadurez, posible retraso mental, por lo que es muy impresionable, existiendo
conflicto por ser testigo de la escena primaria, de lo que se origina curiosidad,
sobrevigilancia y satisfaccion sexual a través de la mirada, el nifio se relaciona con el
medio de manera directa, ruda, con falta de fineza y tacto e indiferencia, pero con

resignacion a pesar de sentirse desadaptado.
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Existe tendencia a replegarse en si mismo, dando rienda suelta a la imaginacion,
ensofiacion e idealismo, presenta tendencias regresivas, existe valorizacion de la figura
materna pero con una relacion distante y fria, eliminacion de las hermanas por

sentimientos de rivalidad.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 14 Tendencia a la introversion

Escala N. 6 Estable

Escala L. 8 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con déficit relacional de tipo esquizoide

Segunda valoracion

HTP

Se observa un buen concepto de si mismo y de sus relaciones con el medio, acepta su

realidad, comportamiento estable y controlado, comunicacion facil, necesidad de
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proteccion social y emocional, aln se repliega en la fantasia, se da discordancia entre
la capacidad y la accion, retraso mental, vision corta, sentimiento de culpabilidad por
hurto, inestabilidad del rol sexual y preocupacion por la actividad sexual, ademéas
iniciativa, espontaneidad, entusiasmo, afirmacién del propio valor, impulso y

ambicion, se observa introversion.

Familia

Aun persisten las fuertes pulsiones y la liberacion instintiva, se mantiene sujeto a reglas
y se refugia en la fantasia, pero en esta ocasion se observa aceptacion de su realidad,
valorizacion de la figura materna, existe rivalidad fraterna con el hermano menor,

sustitucién con el hermano menor.
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7
T,

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 14 Tendencia a la introversion

Escala N. 5 Muy estable

Escala L. 4 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con déficit relacional con rasgos de tipo esquizoide.

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA

Se presentan dificultades en el normal desarrollo del nifio, por su retraso mental de
tipo moderado, ademas se encuentran sentimientos de inferioridad por rechazo y falta
de apoyo por lo que se refugia en la fantasia con el peligro de desbordamiento, ademas
dificultades de orden sexual por ser testigo de la escena primaria, se relaciona con el

medio de manera directa y con falta de tacto, se mantiene aislado, distante del mundo,
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vive su propio mundo. Existen conflictos con las figuras paternas por afioranza y

distanciamiento que le hacen sentir abandonado.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Con respecto a sus caracteristicas de personalidad, es un nifio distante, indiferente, si
existen problemas se mantiene al margen, distraido, se repliega en si mismo, pareciera
que viviera su mundo, se relaciona de manera ruda con sus pares, pero no existe
intencion en dafiar, existe falta de expresividad por ende no demuestra afectividad, sin
embargo es obediente y respetuoso con sus superiores, solo habla si el grupo habla,
tomando en cuenta estas caracteristicas el nifio pertenece al grupo de personalidades
con déficit relacional del tipo esquizoide, lo que no discrepa con Eysenck donde la

escala da como resultado tendencia a la introversion.

PLANIFICACION DEL PROCESO
Objetivos
Con relacién a la problemética:

- Facilitar el conocimiento de sus propias capacidades sobre diversas
situaciones.
Con relacién a la sintomatologia o trastorno:
- Generar un aumento de sus reacciones positivas.

Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacién de cambios:

- Flexibilizar rasgos de tipo esquizoide para fomentar un buen desarrollo
personal.

Sefialamiento de Técnicas

- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio
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RESUMEN DE SESIONES

Las sesiones que se realizaron fueron 18 sin contar con las sesiones de recopilacion de
informacion. Las dos primeras sesiones se enmarcan dentro del parametro de la
curiosidad y de las preguntas se limita a la observacién de las armas de juguete, su
actitud es de admiracion y sorpresa, las 5 siguientes sesiones se caracterizan por un
juego agresivo, hostil, ya se evidencia organizacion en el juego existe una guerra,
utiliza soldados y animales, juego se vuelve acumulativo de juguetes, también se ven
reflejadas las necesidades de tipo oral, a través del uso de la cocina y la arena, luego
vuelve al tipo de juego de curiosidad y acumulacion de objetos a su alrededor, persisten
sus dificultades sobre todo con la autoridad, las siguientes ocho sesiones predomina
un juego tranquilo y creativo, pues inicia el periodo de pintura de creacion de figuras
con plastilina y los juegos did&cticos para armar, se observa mayor integracion al
grupo, asi como el hurto ha desaparecido. En las Gltimas sesiones el juego repetitivo
de preguntar que es para qué sirve desaparece y se ve capacidad de crear y sentirse
atil.

CONCLUSIONES

Si bien el nifio llegd al proceso con algunas dificultades de indisciplina en la
institucién, como hurto y oposicionismo a la autoridad, con el proceso seguido se
incrementd el nivel de seguridad y creatividad porque el nifio no tenia confianza en

sus capacidades, desparecieron sintomas y se brindd la oportunidad al nifio de crear y

decidir.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Inseguridad
Sentimiento de inferioridad

Falta de apoyo

Sensacién de rechazo
Dificultades de Relacion Social
Inadaptacion

Satisfaccion sexual a través de la
mirada

Testigo de la escena primaria
Impresionable

Instintividad

Bajo nivel de energia

Uso de la fantasia
Alteraciones intracraneales
Desajustes psiquicos

Retraso Mental

Necesidad de proteccién social
Introversién

Culpabilidad por préacticas auto
eréticas

Uso de la fantasia

Retraso mental

Culpabilidad por hurto

Cuadro. 3.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacién, notandose que en la segunda

evaluacion las caracteristicas tienen que ver con su capacidad intelectual y afectividad.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracion

Segunda Valoracion

Entusiasmo

Aceptacion de la Realidad
Buen contacto social
Impulso

Ambicion

Adaptacion

Buen Concepto de si mismo
Iniciativa

Cuadro. 3.2. Las caracteristicas positivas no existen en la primera valoracion en tanto
que se aprecian notablemente en la segunda evaluacién y tienen que ver con su

autoestima.

211




Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracion

Segunda Valoracion

Tendencia a replegarse en si mismo
Idealismo o fantasia

Rivalidad fraterna

Relacion distante con las figuras
parentales

Regresion al pasado

Idealismo o fantasia
Muy sujeto a reglas
Liberacion instintiva

Rivalidad fraterna
Pulsiones violentas

Cuadro. 3.3. Las caracteristicas negativas se mantienen en nimero en la segunda
evaluacion aungue varian en contexto.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracion Segunda Valoracion

Valorizacion de la figura materna Valorizacion de la figura materna

Aceptacion de la realidad

Cuadro 3.4. El resultado de las caracteristicas positivas varia levemente en la segunda
evaluacion, ya que acepta la realidad.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracion Segunda Valoracion
Anancastico 1 Anancastico 2
Paranoide 2 Paranoide 1
Ciclotimico 3 Ciclotimico 2
Histridnico 2 Histriénico 1
Evitativo 1 Evitativo 1
Dependiente 2 Dependiente 1
Esquizoide 7 Esquizoide 6
Esquizotipico 0 Esquizotipico 0
Disocial 1 Disocial 0
Impulsivo 2 Impulsivo 2

Cuadro 3.5 Existe una leve flexibilizacion de caracteristicas esquizoides en la segunda
valoracion en relacién con la primera valoracion.




Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso KPY /11 afios / 2do.E.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Escala E. 14 Tendencia a la introversion Escala E. 14 Tendencia a la introversion
Escala N. 6 Estable Escala N.5 Muy Estable
Escala L. 8 Invalida Escala L. 4 Valida

Cuadro 3.6 Se observa que en la segunda evaluacion varia la Escala N donde se observa
Muy estable, en relacion con la primera evaluacion donde el resultado es Estable,
ademas en la escala L. la prueba es confiable en la segunda evaluacién, mientras que
en la primera evaluacién no es confiable ya que resulta invalida, la escala N no varia.

CASO 4

DATOS INFORMATIVOS

Siglas. JCO

Edad: 9 afios

Afo Escolar: 4to.

MOTIVO DE CONSULTA

El nifio era participativo y comunicativo pero desde hace unos meses se muestra reacio
a hablar con los demas, se mantiene callado, si le preguntan no habla, permanece en
silencio, y se observa que se reprime en su agresividad, se observa triste y aislado del
grupo, siempre ha sido un buen estudiante por lo que no tiene dificultades en la escuela,

asi como en comportamiento.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES
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Es un nifio sin dificultades de salud y no tenia problemas de orden conductual, ni
tampoco escolar, durante el tiempo que permanecié con su familia tuvo una infancia
feliz, e incluso cuando ingres6 a la institucion no tenia dificultades de ningun tipo,
excepto porque Ultimamente se lo ve retraido, triste, aislado y sin la misma

participacion ni interés que presentaba anteriormente.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.C.0., pertenece a una familia organizada, su padre de profesion agricultor y su madre
ama de casa, el nifio es el Ultimo de 8 hijos, vivié dentro de su familia nuclear hasta
la edad de 7 afios y fue traido a la institucion debido a que su madre padecia de una
enfermedad catastréfica razén por la que solicito ayuda para que sus dos ultimos hijos
queden protegidos ya que el padre no podia hacerse cargo de los nifios alin pequefios,
por su trabajo y porgue los demas hijos estaban lejos con sus hogares y los otros eran
adolescentes, por lo que el nifio ingresa el 1 de Septiembre del 2008 a la institucion.
Durante el tiempo que el nifio ha permanecido en la institucion su conducta ha sido
excelente y su rendimiento escolar de igual manera, no existian dificultades con el nifio
en el aspecto conductual, pues era un nifio colaborador, accequible, activo, en tanto
que en el altimo tiempo ha cambiado su forma de ser. La relacion con el padre es de
distancia pues es una persona fria, y no les demuestra afecto ademas tuvo una relacion
con otra sefiora por lo que abandon6 el hogar por un tiempo, luego volvio, con respecto
a la madre existe una buena relacion, pero debido a su enfermedad de cancer, no pudo
ocuparse del nifio, ahora ha superado su enfermedad por lo que se encuentra realizando
el tramite para recuperar al nifio al igual que a su hermano que también se encuentra
en esta institucion. En la escuela y en el grupo el nifio es muy responsable, organizado,

los nifios le siguen y hacen lo que él hace, diriamos que tiene caracteristicas de lider.
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RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Al nifio se lo observa receloso, tiene una actitud distante, con
desconfianza, su actitud durante las tareas es individual, no molesta ni le molestan,
termina sus tareas a tiempo, en su hora de juego interactiia con sus amigos, juegan

futbol, respeta normas y reglas dentro del juego.

Primera Entrevista: Se establece el rapport. En esta entrevista se encuentra receloso
y temeroso en un principio, pregunta porque lo he llamado. Se le brinda una
explicacion completa del proceso, y se le solicita acceder a la primera evaluacion a lo

que acepta sin poner ningun obstaculo.

Primera Evaluacion

HTP

El test revela un bajo nivel de energia que puede ser por motivos fisicos o psiquicos,
existen serias dificultades con las relaciones interpersonales por sentimientos de
inseguridad y se maneja de manera prudente, es timido y actda controladamente en el
medio, con delicadeza, pero se encuentran reprimidos sentimientos de expansion y
agresion, utiliza la fantasia para retraerse, rasgos de depresion y por ende regresion al
pasado, en el aspecto sexual existen dificultades para controlar los impulsos sexuales,

fijacion oral, rasgos paranoides.

Existen fortalezas como orgullo, deseo de superacion del sentimiento de inferioridad.
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Familia

Tendencia a replegarse en si mismo, inhibicion de la expansion, pérdida de
espontaneidad, se refugia en el pasado, existen rasgos depresivos, se mueve en el
medio con prudencia, es sensible al ambiente y afecto de los demaés. Valoracion de la
figura materna, hermano mayor visto como figura paterna, desvalorizacion del padre,

relacion a distancia con los padres.

Cuestionario de Eysenck para nifos
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Escala E: 15 Ambivertido

Escala N: 12 Estable

Escala L: 8 Invalido

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio cognitivo con rasgos de tipo paranoide

Segunda Evaluacion

HTP

Persisten los sentimientos de expansion y agresion, estado paranoico y depresivo con
ansiedad, se observa inestabilidad compulsion, necesidad de proteccidn, estructura
somatica y psiquica débiles, inadaptacion, fantasia que quiere escapar a su control,
actlia de un modo controlado dentro del medio con oposicién y negativismo, deterioro
de la personalidad, ain se mantiene el espiritu de lucha la actividad y la tenacidad,
sentimiento de vergienza por el cuerpo sentimiento de inferioridad en el aspecto

sexual.
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Familia

Persiste la tendencia a replegarse en si mismo, se encuentra sometido a reglas, por lo
que ha perdido la espontaneidad, tacto en la relacién con el medio. Valoracion de la

figura materna, y desvalorizacion de la figura paterna, rasgos depresivos.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 13 Tendencia Introversion

Escala N: 10 Estable

Escala L: 8 Invalido

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio cognitivo con rasgos de tipo paranoide
APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL TRASTORNO

J.C.O. presenta un bajo nivel de energia, dificultades con las relaciones
interpersonales por sentimientos de inseguridad, tendencia a replegarse en si mismo,

acta controladamente en el medio, se encuentran reprimidos sentimientos de
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expansion y agresion, utiliza la fantasia para retraerse, rasgos de depresion y por ende
regresion al pasado, por posibles situaciones que el nifio atraves6 y que no han sido
superadas, en el aspecto sexual existen dificultades para controlar los impulsos
sexuales, fijacion oral, rasgos paranoides. En lo familiar se observa distancia y
alejamiento con la figura paterna, y valoracion de la figura materna. Existen fortalezas

como orgullo, deseo de superacion del sentimiento de inferioridad.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es un nifio con caracteristicas de orden, organizacion en su trabajo, reserva en sus
cosas, se muestra reacio y hermético a hablar ante personas que no conoce, se mantiene
en silencio si le preguntan algo, su actitud es de desconfianza, se molesta con facilidad
si algin nifio le molesta, es tosco en sus juegos, pero lidera el grupo, por lo que se
sugeriria que el nifio posee rasgos de tipo paranoide predominando una personalidad

cognitiva.

PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:

- Llegar al aspecto interno de las causas de sus rasgos depresivos.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:

- Disminuir sus actitudes de tristeza y aislamiento.
Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacién de cambios:
- Potencializar sus fortalezas positivas a través de sus rasgos de caracter.

Sefialamiento de Técnicas
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- Terapia de Juego No Directiva centrada en el nifio.

RESUMEN DE LAS SESIONES

Durante las 3 primeras sesiones el nifio interactia con los juguetes en tanto puede
descubrir que hay més alla del juguete, observa, y curiosea los juguetes detenidamente
y por varios minutos, también elabora un juego organizado de guerra utiliza soldaditos
, carros para atropellarlos, demuestra conflicto agresivo, las siguientes 4 sesiones se
caracterizan por una actitud repetitiva de observar los juguetes, decide utilizar
plastilina, papel, pero su uso es tosco, pinta por toda la hoja haciendo como especies
de garabatos, y la plastilina es usada para apretarla fuertemente, se observa que
descarga tension y agresividad, al final de las sesiones manifiesta su incomodidad de
no estar bajo una orden indicandole que debe hacer, pide hacer tareas dirigidas, porque
yo no sé qué hacer, las sesiones se suspenden porque el nifio dice que le ponga a hacer

algo dirigido.

CONCLUSIONES

Se realizaron 7 sesiones. El paciente parecia haberse enganchado sin embargo no fue
asi, pronto manifest6 su malestar frente al proceso razon por la que se claudicé en el
mismo, se considera que esto se dio por sus rasgos de tipo paranoide pues pertenece a

las personalidades cognitivas.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Inseguridad

Introversion

Agresividad reprimida

Dificultades de Relacion Social
Dificultad control impulsos sexuales
Fijaciones orales

Bajo nivel de energia

Uso de la fantasia
Regresion al pasado
Depresién

Rasgos paranoides

Necesidad de proteccion social
Ansiedad

Agresividad

Inestabilidad

Oposicién

Negativismo

Inadaptacién

Sentimiento de inferioridad en el aspecto
sexual

Compulsién

Depresién

Rasgos paranoides

Cuadro. 4.1. Las caracteristicas negativas persisten en nimero en las dos evaluaciones
incluso en la segunda evaluacion se da un incremento.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Deseo de superacion del sentimiento de
inferioridad

Orgullo

Agresividad esporadica

Tenacidad
Espiritu de lucha

Cuadro. 4.2. Las caracteristicas positivas no varian en las dos evaluaciones, incluso en la
segunda evaluacién disminuyen.

Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Tendencia a replegarse en si mismo
Pérdida de espontaneidad

Depresién

Desvalorizacion de la figura paterna
Relacion distante con las figuras parentales
Regresion al pasado

Tendencia a replegarse en si mismo
Pérdida de espontaneidad

Muy sujeto a reglas

Depresién

Desvalorizacion de la figura paterna

Cuadro. 4.3. Existe similitud de caracteristicas negativas en la segunda evaluacion en
relacion con la primera evaluacion.

221



Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién Segunda Valoracion

Valorizacion de la figura materna
Sustitucion de la figura materna o paterna

Valorizacion de la figura materna
Tacto en las relaciones con el medio

Cuadro 4.4. El resultado de las caracteristicas positivas no varia entre la primera y
segunda evaluacion.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Anancastico 6 Anancastico 6
Paranoide 8 Paranoide 8
Ciclotimico 1 Ciclotimico 1
Histridnico 1 Histriénico 0
Evitativo 2 Evitativo 3
Dependiente 3 Dependiente 3
Esquizoide 0 Esquizoide 1
Esquizotipico 0 Esquizotipico 0
Disocial 0 Disocial 0
Impulsivo 0 Impulsivo 1

Cuadro 4.5 No existe variacién alguna en las caracteristicas de personalidad de tipo
paranoide en las dos evaluaciones.

Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JCO /9 afios / 4to.

Primera Valoracién Segunda Valoracion

Escala E. 15 Tendencia a la introversion
Escala N. 12 Estable
Escala L. 8 Invalida

Escala E. 13 Tendencia a la introversion
Escala N.10 Muy Estable
Escala L. 8 Invalida

Cuadro 4.6 Se observa que en las dos evaluaciones la prueba no es confiable porque
resulta invalida, la escala N varia en la primera evaluacién con estable y en la segunda

evaluacion con Muy estable, la escala E. no varia.
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CASO 5

DATOS INFORMATIVOS
Siglas: JJS

Edad: 10 afios

Afio Escolar: 3ro.

MOTIVO DE CONSULTA

El nifio es remitido por la educadora de planta, porque molesta a todos los nifios, les
pone apodos, les pega, es muy inquieto, no se concentra en sus cosas, siempre esta
moviéndose y molestando a los demas, parece que no diferencia el peligro, se lanza a

lo que venga cuando esta concentrado en el juego.
ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio es hijo de padres alcohdlicos, su madre fallecié de cirrosis, y su padre adn vive
y sufre de epilepsia, el nifio vivia junto a su padre que no le atendia en nada, por su
enfermedad de alcoholismo, no asistia a la escuela, y no se alimentaba bien. Por lo
que se desconoce antecedentes de comportamiento, en la institucion es un nifio muy
alegre, e inquieto, cuando juega, se concentra y parece que no escuchara nada més a
su alrededor. Es muy inquieto y siempre estd molestando a los comparieros en el
momento de los deberes, y en la escuela, es inquieto en clases, pero rinde bien. En el

campo de la salud no presenta dificultades.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.J.S. proviene de un hogar desestructurado, con su madre no hubo mayor relacion
pues murid de cirrosis cuando el nifio tenia 8 afios de edad, hasta esa edad permanecio
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alcoholizada y enferma en el hospital, el padre de 42 afios, sufre de epilepsia y es
alcohdlico, trabaja en la agricultura, J.J.S. es el quinto de seis hermanos, de los cuales
todos viven independientemente del padre, su hermana mayor se hizo cargo de sus
hermanas menores y el Gnico que vivia con el padre era J.J.S luego de la muerte de su
madre, debido a que el padre no se ocupaba del nifio, J.J.S. vino a buscar a sus
hermanos en Cuenca, buscaba trabajo en la Feria Libre y fue trasladado por la Dinapen

a la institucion, luego de comprobarse su situacion.

Las relaciones con su familia son de indiferencia y frialdad hacia el nifio, su hermana

mayor le visita de vez en cuando, su padre no lo hace por su problema.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Interactlia, con sus compafieros, molesta, conversa, se levanta, si le
[laman la atencion permanece quieto un momento y luego vuelve a la misma inquietud,
pero siempre tiene una sonrisa, que hace que los amigos compartan sus juegos y no

molestarse con frecuencia.

Primera Entrevista: Se establece el rapport con el nifio y su respuesta es afirmativa,

colabora y esta dispuesto a realizar el proceso.

Primera evaluacion

HTP

Presenta sentimientos de inseguridad personal y sentimientos de inferioridad ademas
limitacion animica, bajo nivel de energia, por ende autoestima baja, y temor por el
colapso de la personalidad, menor movilidad psicolégica, por falta de apoyo,
estabilidad, por sensacion de rechazo, utilizando como mecanismos de defensa la

fantasia, la evasion, precoz en la esfera psicosexual, dificultad para controlar los
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impulsos sexuales, instintividad, fijaciones orales, culpabilidad por practicas
voyeuristicas, agresividad controlada, se desenvuelve en el medio con sociabilidad y
contacto facil, pero con oposicion y negativismo ante las reglas , sus fortalezas estan
en la bondad, espiritu de lucha, actividad, tenacidad, deseo de triunfar, acepta su

realidad.

it

Familia

Se aprecia sensibilidad ante el medio, cambios y afecto de los demés, pérdida de
espontaneidad por encontrarse muy sujeto a reglas, pero mirada y esperanza por el

futuro, valorizacién de las figuras parentales, distanciamiento y eliminacion de los

hermanos.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 18 Ambivertido

Escala N. 15 Estable

Escala L. 7 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad afectiva de tipo histrionico.

Segunda evaluacién

HTP

Tiene un buen concepto de si mismo, seguridad en si mismo, es un individuo estable,
serenidad, sujeto ciclotimico, con periodos de inestabilidad e impulsos, estructura
somatica y psiquica débil, buena comunicacion social, facil contacto, adaptacion
satisfactoria,  imaginacion, fantasia, capacidad conceptual limitada, busqueda
inmediata de satisfacciones e impulsos, predominio exitatorio, extratension.
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Familia

Se observa expansion vital, facil extraversion de las tendencias, espontaneidad,

vitalidad, valoracion de las figuras parentales, conflicto de rivalidad con el hermano

mayor.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 18 Ambivertido
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Escala N. 10 Estable

Escala L. 2 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo y rasgos de tipo histriénico.

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA

Se presenta sentimientos de inferioridad por rechazo y falta de apoyo por lo que se
refugia en la fantasia y la evasion, ademas precocidad en la esfera psicosexual, se
relaciona con el medio de manera sociable, pero cuando le imponen reglas es
oposicionista y negativista, existen conflictos con las figuras paternas por afioranza, y
sensacion de rechazo por parte del medio familiar, deseo de tener una familia y ser

aceptado.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Con respecto a sus caracteristicas de personalidad, es un nifio alegre, inquieto,
hablador, jugueton, carifioso, amable, tierno, molestoso y quisquilloso cuando no le
agrada algo, siempre esta activo, es muy teatral, le gusta ser el centro de atencion y
figurar en cualquier actividad que haya por lo que se sugiere pertenece a las

personalidades afectivas de tipo histridnico, en Eysenck es ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:
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- Propiciar la aceptacion de su realidad.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:
- Disminuir sintomas de excesiva inquietud, oposicion y negativismo.

Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:
- Propender a una flexibilizacion de rasgos de personalidad.

Sefialamiento de Técnicas

Terapia de juego no directiva en relacion a los tres objetivos.

RESUMEN DE SESIONES

El proceso tuvo una duracion de 20 sesiones, las 2 primeras sesiones se distinguen
por una liberacion de agresividad, tension e impulsividad, donde se entabla una guerra
y utiliza animales salvajes, soldados, existe la identificacion con el poderoso, la
siguiente sesion baja la intensidad del juego es un juego donde utiliza la creatividad
para armar figuras con legos, la sesion a seguir se caracteriza por probar que tan
permisiva puede ser la terapeuta coge juguetes, el juego es expansivo, tosco, lanza
juguetes, monea con fuerza ciertos juguetes, las siguientes 4 sesiones el juego se
vuelve creativo, arma legos, formando un robot, cuando termina el nifio manifiesta
sentirse admirado de su poder creativo, modela con plastilina, crea figuras de accion,
y verbaliza sentimientos de soledad y rechazo que ha pasado en los Gltimos dias en la
escuela, este malestar lo representa a través de los titeres creando una obra en la que
se siente identificado, las 6 siguientes sesiones son creativas y de verbalizacion de su
malestar asi como de conciencia de sus errores, se combinan con sesiones de
agresividad en la que enfrenta su instintividad, las 2 siguientes sesiones se trabajaron

en el duelo para superar la pérdida de su padre, las Ultimas 4 sesiones se caracterizaron
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por un juego creativo, reconociendo sus potencialidades para elaborar cosas con papel

y crear figuras con legos.
CONCLUSIONES

El proceso dio inicio con un nifio con fuertes impulsos y agresividad, al soltar esta
tension, logro verbalizar sus emociones lo que le hacia dafio, y esto le permitid
descubrir que era un nifio con muchas capacidades positivas, mejorando su nivel de
inquietud en el medio, y creyendo en si mismo. Se establecié dos sesiones para
adicionar la elaboracion del duelo frente a la pérdida del papa, porque era
necesariamente ético, apoyar un poco més al nifio, pese a que la terapia de juego no

directiva fue la base de su apoyo.

Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Inseguridad

Sentimiento de Inferioridad

Falta de apoyo

Sensacion de Rechazo

Evasion

Agresividad

Oposicién

Negativismo

Dificultad Control Impulso Sexuales
Culpabilidad por Préacticas Auto eréticas
Instintividad

Fijaciones Orales

Bajo Nivel de Energia

Yo agotado (desintegracion)

Uso de la Fantasia

Menor Movilidad Psicolégica

Periodos de Impulsividad

Uso de la Fantasia

Capacidad Conceptual Limitada
Rasgos Ciclotimicos

Cuadro. 5.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda

evaluacion en relacion con la primera evaluacion.
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Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Deseo de superacion del sentimiento de
inferioridad

Tenacidad

Espiritu de Lucha

Bondad

Actividad

Aceptacion de la Realidad

Buen Contacto Social

Buen Contacto Social
Serenidad

Seguridad

Estabilidad

Adaptacion

Buen Concepto de Si Mismo

Cuadro. 5.2. Las caracteristicas positivas tienen una leve variacion y el contexto en la
segunda evaluacion tiene que ver con una autoestima fortalecida, en tanto que en la
primera evaluacion las caracteristicas se refieren al deseo de conseguir el objetivo.

Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Pérdida de espontaneidad

Muy Sujeto a Reglas
Desvalorizacién de la figura paterna
Rivalidad Fraterna

Pérdida de espontaneidad
Muy sujeto a reglas
Rivalidad Fraterna
Extraversion de Tendencias

Cuadro. 5.3. No existe variacion en las caracteristicas negativas en las dos evaluaciones.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Valorizacion de la figura materna
Esperanza por el Futuro

Valorizacion de la figura paterna
Valorizacion de la figura materna
Esperanza por el Futuro

Sensible al ambiente y al Afecto
Expansion Vital

Cuadro 5.4. El resultado de las caracteristicas positivas en la segunda evaluacion se
incrementa levemente en relacion con la primera evaluacion.
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Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histridnico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial
Impulsivo
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Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histriénico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial
Impulsivo
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Cuadro 5.5 Existe una leve flexibilizacion de caracteristicas histridnicas en la segunda
valoracion en relacién con la primera valoracion.

Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JJS / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Escala E. 18 Ambivertido
Escala N. 15 Estable
Escala L. 7 Invalida

Escala E. 18 Ambivertido
Escala N.10 Estable
Escala L. 2 Valida

Cuadro 5.6. Se observa que en la segunda evaluacion en la escala L la prueba resulta
valida por lo que es confiable en relacién con la primera evaluacion donde es invalida
por lo que no es confiable, las dos escalas restantes no varian.

CASO 6

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: IMT

Edad: 10 afios

Afo Escolar: 3ro.
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MOTIVO DE CONSULTA

La educadora solicita trabajo psicoldgico con el nifio pues es un nifio de carécter fuerte
pasa la mayor parte del tiempo enojado y no le gusta hacer los deberes, se molesta
cuando le corrigen, y si lo hacen, permanece en actitud de silencio y no se mueve, con
el cefio fruncido, todo el tiempo, también cuando se le llama la atencion contesta al

momento y de muy mal modo, dice la educadora que no hay como decirle nada.
ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio permanecié mucho tiempo en la calle pues sus padres alcohoélicos los dos, no
se ocupaban de él por lo que se desconoce si esta conducta también se daba en la casa,
aprendio a defenderse rudamente en la calle pues otros amigos le molestaban y se
defendia a pufios, no asistia a la escuela por lo que no existen datos de comportamiento,

con respecto a su historia médica no adolece de problema alguno en la salud.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.M.T proviene de un hogar nuclear, pero conflictivo sus padres de origen humilde
trabajan en la agricultura en el area rural, su madre de 45 afios y su padre de 47 son
campesinos, que a diario se alcoholizaban por lo que no estaban cargo del nifio, que
vivia con su abuelita materna de 90 afios que sufria de artritis por lo que el nifio salia
a lustrar zapatos en la plazoleta del pueblo para comprar algo para su abuelita, pero su
hermano de 15 afios le quitaba todo y le castigaba fisicamente, él también es alcoholico
y consume drogas, asi que J.M.T dormia en el parque del cantdon donde vivia, por lo
que fue retirado de las calles por la Dinapen al comprobarse la realidad del nifio, es el
sexto de 6 hermanos de los cuales la mayoria son adultos y viven independientemente
de sus padres en distintas ciudades, quedando J.M como ultimo hijo en manos de su

abuelita junto a un hermano de 15 afios que también es alcohdlico.
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Para el nifio es normal que sus padres tomen dice que sus padres decian que les da

fuerzas para el trabajo.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Primera Valoracién

HTP

Presenta sentimientos de inferioridad e inadecuacion, sensacion de ser pequefio y de
rechazo, necesidad de proteccion, por lo que se desenvuelve en su medio de manera
hostil y conflictiva, siendo su comportamiento testarudo, oposicionista, negativo,
altanero y arrogante, existe un exceso de energia, brutalidad, fijacion e instintividad,
presenta inhabilidad educativa, discordancia entre la capacidad y la accion,
esquematismo, posible retraso mental, en el &mbito psicosexual hay dificultades por
posibles practicas voyeuristicas y auto eroticas, se refugia en la fantasia y el idealismo.
Tiene fortalezas como el entusiasmo, impulso y ambicion de salir adelante. Signo de
personalidad neur6tica compulsiva y ansiosa, posibles dificultades en la percepcion

auditiva. (Hipoacusia).
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Tendencia a replegarse en si mismo, inhibicion de la expansién, fuertes pulsiones,
audacia, violencia, liberacién instintiva por compensacién al temor o impotencia,
rasgos neuroticos, tendencia a mirar hacia el porvenir, idealismo, ensofacion
imaginacion, pérdida de espontaneidad, desvalorizacion de la figura materna, relacion
a distancia con los padres. Hay una reaccion agresiva indirecta por rivalidad con el

hermano mayor.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 17 Ambivertido

Escala N. 11 Estable

Escala L. 4 Valido

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio comportamental con rasgos de tipo impulsivo

Segunda Valoracion

HTP
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Presenta mayor seguridad personal, persiste caracter impulsivo, con carga y descarga
instantanea de afectos, su temperamento se nutre de su orgullo, vanidad, deseo de
superacion del sentimiento de inferioridad, pero ahora acepta su realidad, existe una
mejor adaptacion (calor de hogar), buenas relaciones afectivas, se observa equilibrio
afectivo, aunque con dependencia de los demas, persisten las presiones ambientales

por dificultad en la lectura.
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Familia

Un mejor nivel de espontaneidad, sensible al ambiente, al movimiento y afecto de los
demés. Valoracion de la figura paterna representada en el abuelito, anhelo de volver
con sus abuelitos. Sustitucion con el hermano para sentir mayor poder. No esta a gusto

con su actual situacion, sin embargo la acepta.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 14 Ambivertido

Escala N. 14 Estable

Escala L. 4 Valido

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio comportamental con rasgos de tipo impulsivo

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA

Es un nifio que tiene Retraso Mental Leve razon por la que no avanza en la escuela, y
que por su situacion de rechazo y soledad, se ha visto en la obligacion de replegarse
en si mismo, defendiéndose del medio que le rodea de la Unica forma que le ha
funcionado, mostrandose como de cuidado, asi se manifiesta rudo, infringe temor en
los demés que lo piensan dos veces para acercarse, utiliza un caparazén porque no
quiere ser herido, nuevamente, por nadie, pero en realidad existe un nifio dulce, amable

y tierno detrés del disfraz.
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DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es un nifio en apariencia siempre serio, no habla, si le molestan responde
inmediatamente, generalmente esta de mal genio. Sin embargo cuando juega con sus
pares se relaciona bien, sobre todo con un compariero, con el que se lleva muy bien,
con el resto mantiene distancia, pero si interactia. No le gusta sentarse a hacer los
deberes toma una actitud completamente hermética, ansiosa y de ira, hace lo que le

dicen en la tarea pero por obligacion, reacciona muchas veces con impulsividad.
PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:

- Disminuir su hostilidad y desconfianza en si mismo

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:

- Suavizar respuestas ante la autoridad.
Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Promover y fortalecer rasgos de personalidad de tipo positivo.

Sefialamiento de Técnicas
- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio

RESUMEN DE SESIONES
El proceso tuvo una duracion de 15 sesiones fuera de las sesiones de evaluacion.
Durante las primeras 5 sesiones se desarrolla juego de tipo agresivo donde se observan

necesidades orales utiliza animales de todo tipo asi como robots que se enfrentan entre

si, y son devorados por los robots, en estas sesiones el nifio no habla, su didlogo esta
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hecho para si mismo, en las siguientes 6 sesiones el nifio hace manifiesto su complejo
de inferioridad con respecto a su sensacion de inutilidad, y lo hace a través de los titeres
de juegos en los que usa animales y robots, estos ultimos gritan tildan de indtiles a los
animales y los matan, la Gltima sesioén es muy decidora, ya que el nifio crea meteoritos
con plastilina y destruye el mundo donde pocos sobreviven y dice: “pero Dios crea un
nuevo mundo con los que hemos sobrevivido y no moriremos jamas porque ya no
existiran los meteoritos” con esto da por terminado su conflicto frente a sus
capacidades y se restablece su autoestima porque empieza a crear al inicio su juego es
rudo y tosco pero poco a poco va volviéndose coherente y mas preciso, las siguientes
4 sesiones crea en plastilina, dibuja, pinta, utiliza juegos de semejanzas y diferencias,
sesiones en las que verbaliza su mejoria en la escuela y la felicidad que siente de poder

préximamente ir a su casa con su familia.

CONCLUSIONES

La mejoria de JMT es evidente en su proceder dentro del medio donde mejora sus
calificaciones, y es evidente la reestructuracion de su autoestima que siempre fue
disminuida y como el nifio por si mismo se da cuenta de que el es capaz, y no esun
inatil como el medio lo habia tachado. De todos los casos este es uno de los que mas
gusto me da porque independientemente de la terapia tuvo un final que el nifio tanto

aford, que es el volver a su familia.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Inseguridad

Sentimiento de Inferioridad
Necesidad de Proteccion Social
Sensacion de Rechazo
Conflicto con la Autoridad
Agresividad

Arrogancia y Altaneria
Oposicién

Negativismo

Dificultades de Relacion Social
Inadaptacion

Dificultades Control de Impulsos Sexuales
Instintividad

Fijaciones Orales

Uso de la Fantasia

Retraso Mental

Menor Movilidad Psicol6gica
Rasgos Neurdticos

Periodos de Impulsividad
Dependencia de los demas

Cuadro. 6.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion donde prevalecen en mayor nimero.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Fuerza
Deseo de Superacién del Sentimiento de
Inferioridad

Orgullo
Entusiasmo

Fuerza

Orgullo

Aceptacion de la Realidad
Seguridad

Adaptacion

Capacidad de Abstraccion
Equilibrio Afectivo

Cuadro. 6.2. Existe prevalencia de caracteristicas positivas en la segunda evaluacién en
relacion con la primera evaluacion y tienen que ver con la autoestima.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Tendencia a Replegarse en si mismo
Pérdida de Espontaneidad

Idealismo o Fantasia

Liberacion Instintiva

Rasgos Neurdticos

Desvalorizacién de la Figura Materna
Rivalidad Fraterna

Relacion Distante con las Figuras
Parentales

Pulsiones Violentas
Inhibicion de la Expansién

Cuadro. 6.3. No existe caracteristicas negativas en la segunda evaluacion en relacion con
la primera evaluacion.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Valorizacion de la Figura Paterna
Sustitucion de la Figura Materna o Paterna
Anhelo de unirse a su Familia

Sensible al Ambiente y al Afecto
Aceptacion de la Realidad

Cuadro 6.4. No existen caracteristicas positivas en la primera valoracién mientras que en
la segunda valoracién se manifiestan y tienen que ver con el deseo de estar junto a su

familia.
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Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histridnico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial
Impulsivo

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histridnico
Evitativo
Dependiente
Esquizoide
Esquizotipico
Disocial
Impulsivo
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Cuadro 6.5 Existe una leve disminucion de caracteristicas de impulsividad en la segunda
valoracion en relacién con la primera valoracion.

Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JMT / 10 afios / 3ro.

Primera Valoracion

Segunda Valoracion

Escala E. 17 Ambivertido
Escala N. 11 Estable
Escala L. 4 Valida

Escala E. 14 Ambivertido
Escala N.14 Estable
Escala L. 4 Valida

Cuadro 6.6. La prueba no varia en ninguna de las dos evaluaciones, se mantiene

CASO 7

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: JJR

Edad: 12

Afo Escolar: 6to.

confiable.
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MOTIVO DE CONSULTA

El nifio es remitido por la educadora de planta, por inquietud constante que sale de los
limites, en la que manifiesta sonidos, gritos, parece que no comprendiera las drdenes,
se olvida facilmente de cualquier mandado que se le pide, sin embargo en la escuela

rinde de manera aceptable hasta el momento bien.
ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio al nacer fue diagnosticado de desnutricion crénica por lo que fue internado por
el lapso de 15 dias, vivioé en Manabi algunos afios hasta que se trasladé a Cuenca con
su madre y su padrastro. Luego el nifio se mantuvo callejizado desde los 7 afios pues
en lugar de ir a la escuela se escapaba de la misma con su hermano 2 afios mayor para
jugar en Nintendo y si no tenian dinero pedian en la calle para seguir jugando, su madre
y su padrastro trabajaban todo el dia por lo que los nifios no tenian control alguno,
llegando a la casa incluso 2 o 3 dias después, por lo que fue ingresado a la institucion.
En la institucién presenta una conducta de completa inquietud, manifestando la
educadora que el nifio presentaba también episodios en los que parecia desvincularse
de la realidad, por lo que fue llevado al neur6logo pediatra siendo diagnosticado de
hiperactividad con déficit de atencion leve, por presentar un buen rendimiento escolar
no fue medicado. Pero debido a que a veces su conducta sale de cualquier control es

reportado a psicologia.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.J.R. proviene de un hogar desestructurado, y es el segundo de cuatro hijos, la madre
de 34 afios, se separ6 del padre en cuanto naci6 el nifio, porque le maltrataba y por
tener muchas parejas a la vez, al poco tiempo contrajo una nueva relacion con el

padrastro del nifio de 31 afios de edad, quien reconoci6 al nifio, y por el que lleva su
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apellido, tiene un hermano de 14 afios de edad de padre y madre que también fue
ingresado en ayuda mutua a la edad de 12 afios y lugar del cual ya salié en reinsercion
y tiene un hermano de 9 afios y una hermana de 6 afios por parte de madre Gnicamente
y cohabitan en el mismo lugar, la relacion con el padrastro no ha sido la mejor, existio
maltrato y alcoholismo por parte del padrastro. Con el padre de 31 afios no hubo mayor
relacion en un inicio, luego durante un tiempo el nifio veia al padre, que los llevaba
con su familia los fines de semana, pero en los Ultimos tiempos no se ha visto con él y
no existe ningln contacto. Debido a que los 2 primeros hijos estaban siempre en la
calle lamadre abandond el trabajo de domestica para dedicarse a las ventas ambulantes
y poder cuidar de sus hijos, sin embargo los hijos no le obedecian por lo que fueron
tomados por la Dinapen e ingresados a diferentes instituciones, actualmente el
padrastro dice que ya no bebe mucho y trata mejor a los nifios, su trabajo es todo el dia
y es dependiente. En un inicio las relaciones con la madre y el padrastro no eran buenas
siempre estaban en continua discusion por el alcoholismo y falta de colaboracion
econdmica del padrastro. Actualmente la relacion con la madre es buena, mantiene un
buen contacto con ella y dice que con el padrastro ha mejorado la situacion. Con

respecto a sus hermanos existe carifio mutuo del nifio y los hermanos también.

Con respecto a sus caracteristicas de personalidad, el nifio es un nifio muy sociable,
alegre, pero tosco en sus juegos, impulsivo, interrumpe frecuentemente, habla mucho,
siempre estd activo a veces en demasia, hay momentos en que pareciera que no
escuchara pues su nivel de concentracion en el juego es total, olvida facilmente

Ordenes, encomiendas y reglas.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS
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Observacion: Juega en un inicio solo, al vincularse con los otros nifios es tosco,
grosero, en su juego, por su actitud, es un nifio que se involucra totalmente en el juego
que olvida como se relaciona con los demés y no se da cuenta si es grosero o tosco.
Siempre estd molestando a los compafieros, no esta quieto en ninglin momento,
siempre se levanta, o tira papeles a los demés mientras realiza tareas, riendo e

inquietando a sus comparieros.

Primera Entrevista: Su comportamiento es de inquietud pero muy controlable, no se
opone ni protesta, mas bien es amigable y receptivo frente a las indicaciones que le
doy para ser evaluado, est4 gustoso de participar y lo hace con buena disponibilidad,
sin embargo su primera inquietud es acerca de un juguete que al parecer dice que es
suyo, pero que le fue requisado por la psicdloga anterior por lo que se apresta a

pedirmelo. El rapport se establece satisfactoriamente.

Primera valoracion

HTP

Presenta nivel de imaginacion, idealismo y fantasia muy elevado, obsesion por ideas,
palabras o iméagenes, instintividad, ademéas presenta fuertes sentimientos de
inferioridad e inseguridad por lo que tiende a resistirse a un contacto con el ambiente
y tener relaciones interpersonales por temor a ser juzgado dando como resultado la
inadaptacion, presenta infantilismo e inmadurez por problemas en el desarrollo,

impaciencia, prisa y humor variable, posible depresion.
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Familia
Pérdida de espontaneidad por estar muy sujeto a reglas, infantilismo por regresion al

pasado, extraversion de tendencias, valorizacion del padre, posible neurosis por

obsesion de ideas, palabras o imégenes.
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Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 16 Ambivertido

Escala N: 17 Tendencia inestable

Escala L: 5 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo y rasgos de tipo histriénico.

Segunda valoracion

HTP

El test revela un mayor seguridad y estabilidad, se observa disminucion en los indices
de impulsividad e instintividad, existe mejor disposicién con las relaciones
interpersonales, actla controladamente en el medio, mejor nivel de adaptacion,
aceptacion de la realidad, persiste la utilizacion de la fantasia para retraerse, por ende

regresion al pasado, problemas en su desarrollo.
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Familia

Pérdida de espontaneidad, se refugia en el pasado, se mueve en el medio con

prudencia, persiste obsesion de ideas e imagenes. Valoracion de la figura materna,

desvalorizacién del padre como figura paterna, anhelo de compartir con su familia,

esperanza por el futuro.

=

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 17 Ambivertido

Escala N: 6 Estable

Escala L: 4 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo y rasgos de tipo histridnico

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA O TRASTORNO
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J.J.R. presenta un Trastorno de hiperactividad con déficit de atencion, en lo emocional,
que se encuentra tratada con farmacos por parte del psiquiatra, en lo psicoldgico
mantiene una fuerte regresion al pasado por sentimientos de inseguridad e inferioridad
que le llevan a fantasear en un nivel muy elevado, y auto-desvalorizacion, produciendo
inadaptacion y problemas interpersonales, que indiscutiblemente tienen que ver con su
problema de desarrollo, que se agrava al encontrarse en un ambiente para el nifio muy
coercitivo y restringido, en lo que respecta a su familia valora a su padre y tiene
dificultades con la representacion de la figura paterna, es decir, el padrastro. Algo
curioso es que puede haber presentado sufrimiento fetal, dificultades durante el

nacimiento o los primeros afios de vida.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Presenta posibles rasgos de tipo histrionico, encontrandose dentro de las
personalidades afectivas, pues es un nifio muy alegre, impulsivo, activo,
comunicativo, pero sobre todo manipulador de acuerdo a la persona con la cual trata,
y de acuerdo a los beneficios que puede obtener de esa persona o situacion. En Eysenck

sus resultados corresponden a ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:
- Superar sentimientos de inferioridad e inseguridad, regresion al pasado.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:
- Reducir sintomas del trastorno de déficit de atencion con hiperactividad de tipo
impulsivo.

Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:
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- Fortalecer rasgos positivos de personalidad que mejoren su relacion con el

medio
Sefialamiento de Técnicas
- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio.

RESUMEN DE LAS SESIONES

El proceso tuvo una duracion de 22 sesiones, las primeras 7 sesiones su juego es
radicalmente activo y con un alto nivel de agresividad, entabla guerras entre bandos,
utiliza héroes, monstruos, y mufiecas a las que quiere destruir, su juego es rudo, tosco,
intenta agredir con un hombre (mufieco) que practica Karate, se le recuerda la
consigna. En una sesion verbaliza sus hazafias (habla sobre su huida del Orfelinato),
se siente orgulloso de su logro, no se siente arrepentido, lo toma como una aventura,
en la siguiente sesion refleja su actitud y manera de ser a traves de los titeres donde
crea la historia de un curioso, que termina muerto por preguntar todo. La siguiente
sesion su nivel impulsivo y de agresividad disminuye y verbaliza su intolerancia a la
frustracion. Las siguientes 3 sesiones se caracterizan por un descontrol absoluto de la
agresividad, es destructivo y en su didlogo de juego expresa su estado de furia y de
absoluto desinterés por la escuela. Durante este periodo su conducta en la casa y en la
escuela se vuelve insoportables para educadoras y el maestro que se quejan
insistentemente sobre su proceder, las educadoras le atribuyen a que el nifio estd
proximo a salir a su casa definitivamente y esto le desato. Las siguientes 4 sesiones se
vuelven en un inicio intermitentes con agresividad y serenidad, en tanto que las ultimas
5 sesiones el juego es con la participacion de la terapeuta se abordan nuevamente el
tema de la intolerancia a la perdida pero el nifio lo aborda efectivamente, su juego es

completamente creativo donde desarrolla sus potencialidades, y se siente capaz de
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hacer mucho més, verbaliza el tema de su familia y como se encuentra préximo a salir
esta situacion también le alienta a seguir, con respecto al medio su conducta mejora en
la escuela donde se esfuerza por igualarse en los cuadernos y en la casa disminuye su

actividad impulsiva, lo que no implica que se haya eliminado por completo.

CONCLUSIONES

El nifio al ingresar al proceso se encontraba en un estado de completa impulsividad,
actividad e inquietud, se observa que al finalizar el proceso sus reacciones han ido
disminuyendo poco a poco, hasta llegar a considerarse muy habil en el trabajo de
manualidades con el papel, algo que antes hacia sin fijarse mucho en su habilidad y
que ahora le hace sentir orgulloso de esto, y le impulsa a mejorar en esta actividad

imponiéndose retos cada vez més complicados.

Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP

Caso JJR / 12 afios / 6to.
Primera Valoracién Segunda Valoracion
Inseguridad Uso de la fantasia
Sentimiento de Inferioridad Regresion al pasado
Impaciencia Problemas en su desarrollo

Dificultades de Relacion Social
Inadaptacion

Instintividad

Uso de la Fantasia

Menor Movilidad Psicoldgica
Depresion

Cuadro. 7.1. Las caracteristicas negativas disminuyen en la segunda evaluacion en
relacion con la primera evaluacion en un porcentaje aceptable.
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Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JJR / 12 afios / 6to.

Primera Valoracién Segunda Valoracién

Serenidad Aceptacion de la Realidad
Buen contacto social
Serenidad

Seguridad

Estabilidad

Adaptacién

Cuadro. 7.2. Las caracteristicas positivas se manifiestan en la segunda evaluacion en tanto
que en la primera evaluacion solo existe una caracteristica positiva.

Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia

Caso JJR / 12 afios / 6to.
Primera Valoracién Segunda Valoracién
Pérdida de Espontaneidad Pérdida de espontaneidad
Muy sujeto a reglas Idealismo o fantasia
Rasgos Neurdticos Desvalorizacion de la figura paterna
Regresion al pasado Regresion al pasado
Extraversion de tendencias

Cuadro. 7.3. Existe leve disminucion de caracteristicas negativas en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso JJR / 12 afios / 6to.

Primera Valoracién Segunda Valoracién

Valorizacion de la figura paterna Valorizacion de la figura materna
Anhelo de unirse a su Familia
Esperanza por el futuro

Sensible al Ambiente y al Afecto
Adaptacion

Cuadro 7.4. Las caracteristicas positivas se incrementan notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion.
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Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso JJR / 12 afios / 6to.
Primera Valoracién Segunda Valoracién
Anancastico 0 Anancastico 0
Paranoide 2 Paranoide 2
Ciclotimico 2 Ciclotimico 2
Histridnico 10 Histridnico 8
Evitativo 0 Evitativo 2
Dependiente 2 Dependiente 4
Esquizoide 0 Esquizoide 0
Esquizotipico 1 Esquizotipico 0
Disocial 4 Disocial 3
Impulsivo 4 Impulsivo 4

Cuadro 7.5 Existe una diferencia en las caracteristicas de personalidad de tipo histrionico
en la segunda valoracion en relacion con la primera valoracion.

Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JJR / 12 afios / 6to.

Primera Valoracién

Segunda Valoracién

Escala E. 16 Ambivertido
Escala N. 17 Tendencia Inestable
Escala L. 5 Valida

Escala E. 17 Ambivertido
Escala N.6 Estable
Escala L. 4 Valida

Cuadro 7.6 La diferencia radica en que el resultado de la primera evaluacion en la Escala
N. que es de Tendencia inestable en tanto que en la segunda evaluacion es Estable, en la
escala L, la prueba valida en las dos evaluaciones y en la escala E el resultado no varia.

CASO 8

Siglas: LAP

Edad: 8 afios

Anfo Escolar: 1ro.
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MOTIVO DE CONSULTA

El nifio es remitido por la educadora de planta, por presentar encopresis de tipo
diurno, motivo por el que se encontraba recibiendo terapia psicolégica anteriormente

que se interrumpi6 temporalmente, reiniciandose con fuerza nuevamente.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

Nifio presencia el abuso sexual del cual fueron objeto su sobrina de 5 afios y su
hermana de 9 afios, por parte de su cufiado y un vecino de 76 afios, cuando se
encontraban los nifios solos. El nifio durante el tiempo que vivié en su casa ya
presentaba esta sintomatologia, pues fue devuelto varias veces de la escuela a la casa
por este problema. Ingresa a la institucion el 14 de julio del 2010, por maltrato infantil
y negligencia y se hace evidente su problema porque orinaba y hacia la deposicion
siquiera unas 4 a 5 veces al dia, muchas veces en las camas de sus compafieros Es
diagnosticado por el médico con estrefiimiento cronico y una infeccion a las vias
urinarias, dandole tratamiento antibidtico, que no dio el resultado esperado,
manteniendo los sintomas antes mencionados, también se le diagnostica criptorquidea,
(falta de descenso del testiculo) y parasitosis, a partir de la continuidad de su problema
se origina una serie de visitas al médico, que desembocaron en diversos examenes,
finalmente le hicieron una cirugia de megacolon ultra, pues tenia heces pegadas en el
colén, misma que se realiza el 9 de Marzo del 2011, recuperandose 2 meses despues,
sin embargo luego de la cirugia, el médico manifiesta que el nifio debe realizar
normalmente sus deposiciones pues se ha corregido su problema fisico por completo
pero contindlan sus sintomas por lo que se le atribuye a un problema de tipo
psicoldgico, empezando su tratamiento con la psicologa de la misma institucion con

lo que ha superado en un importante nivel su enuresis y que se continda, hasta la
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presente fecha. También fue diagnosticado de calculos en el rifidn por lo que volverd
a ser intervenido en este afio. En lo que respecta a su conducta dentro de la institucion,
es importante resaltar que el nifio fue encontrado por una ocasion en la préctica de
juegos sexuales con un compafiero de la casa de acogida, con el que ya se conocian
antes, pues el padre de este Gltimo tuvo relaciones sexuales con la hermana mayor del
nifio que es trabajadora sexual, y del cual también han sido testigos los dos nifios, de
esta situacion se sinti6 muy avergonzado y acomplejado al ser descubierto. También
en un inicio al ser increpado por las educadoras frente a su problema de enuresis y

encopresis el nifio negaba que sea asi, y se rehusaba a cambiarse.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

L.A. proviene de un hogar desestructurado, con su padre no hubo mayor relacion pues
murié de cirrosis cuando el nifio tenia 5 afios de edad, hasta esa edad permanecid
alcoholizado y enfermo en el hospital, la madre de 41 afios, trabaja en el mercado
curando el espanto algunos dias y se dedica a la prostitucion el resto de dias, tiene 5
hermanos ocupando el quinto lugar como hijo, el hermano mayor vive en el exterior,
la segunda hermana tiene 3 hijos de 5, 3 y 1 afio y también cohabitan en la casa
dedicandose la hermana también a la prostitucion, el tercer hermano se encuentra en
el oriente y el resto de nifios se encuentran institucionalizados, excepto el nifio de un
aflo que alin permanece con la madre que es hermana de L.A., en total vivian 11
personas en la casa incluido el cufiado, es importante mencionar que el trabajo que
ejerce la madre y hermana no ha sido corroborado por ellas, pues se niegan a aceptar
que se dediquen a tal oficio, sino por terceros, testigos de esa realidad. Con respecto a
la madre no existio una relacion afectiva estrecha ni continua con ella, ya que nunca
se encontraba en la casa, permaneciendo los nifios solos y en la calle todo el dia, fueron

a la escuela un medio mes pero iban en condiciones deplorables, sin zapatos y sin Gtiles
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por lo que la maestra los regresaba a casa, en especial, a L.A. porque siempre estaba
hecho en el pantalén. En lo que se refiere a la relacion con sus hermanos, el nifio
manifiesta que se lleva bien, con sus hermanos de edad similar, pero es una relacion
que pudiese mantener con cualquier compafiero, de escuela, sin profundidad. Al
ingresar a la institucion no habia cursado ningun afio de primaria, fue puesto en
primero de bésica cuando ingresd, pero no pudo continuar estudiando por sus
problemas de salud, y por la cirugia que se realiz6 en Marzo del presente afio,
actualmente se encuentra cursando nuevamente el primero de basica y se encuentra
adaptado. Con respecto a sus caracteristicas de personalidad, el nifio es un nifio
amigable, alegre, cordial, se apega facilmente cuando alguien le brinda confianza, se
ofrece a colaborar en diferentes tareas euféricamente, pero en otras ocasiones se
encuentra callado, disperso, calmado, sin ganas de trabajar, hay veces en que se
encuentra muy activo en el juego y otras en las que no desea jugar y se limita a observar

a Sus compaﬁeros.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

Observacion: Se acerca facilmente se siente curioso y animoso. Esta sucio su pantalén
pero pese a que la educadora habla con él, dice que no esta y continua sentado en su
banco, para luego venir e interactuar conmigo por un momento sefialando el avance de
su tarea de la escuela, vuelve a su puesto y una vez que termina nuevamente le llama
la atencion la educadoray esta vez se levanta y va a cambiarse, pero no sin antes decir

“no estoy hecho sefiorita”.

Primera entrevista: Se establece el rapport por medio de una conversacion acerca de
sus gustos. Est4 contento de ser tomado en cuenta, participa con 4nimo, esta ansioso

por saber qué es lo que va a hacer, cuando le indico el desarrollo del proceso acepta
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con ansioso. Esta sucio su pantalon, pero el nifio acta como si en realidad estuviera

limpio.
Primera Valoracién

HTP

Presenta sentimientos de inseguridad e inferioridad por necesidades de tipo emocional,
como estabilidad y apoyo, es impresionable, se retrae en la fantasia, existe precocidad
en la esfera psicosexual, conflicto profundo por ser testigo de la escena primaria,
culpabilidad por précticas voyeuristicas, y por encubrimiento de relaciones sexuales,
existe sentimientos de  agresividad, instintividad, busqueda inmediata de
satisfacciones e impulsos, fijacion oral, regresion, ansiedad, también se presenta una

escasa capacidad para razonar, yo en proceso de desintegracion.
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Familia

Relaciones distanciadas con la madre, valorizacién del hermano mayor, como
protector, fuertes pulsiones, violencia, liberacion instintiva, no se encuentra adaptado

frente a su situacion actual. También idealismo, sensibilidad al ambiente, sofiador.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 18 Ambivertido

Escala N: 5 Muy estable
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Escala L: 10 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio afectivo con rasgos de tipo ciclotimico.
Segunda Valoracion

HTP

Disminuye los niveles de blsqueda inmediata de satisfacciones, por ende las
necesidades orales, conciencia del sentimiento de rechazo debido a su encopresis,
aceptacion de su problema de encopresis, deseo de superacion de la encopresis,
disminucién de la encopresis, espiritu de lucha, actividad, autoafirmacion adquirida,
mayor equilibrio afectivamente, disminucion de la inseguridad, mejor relacion con el
ambiente, comunicacion facil, adn persiste la inhibicion y la fantasia, existe una
sensacion de falta de virilidad, y continla la preocupacion por las practicas

voyeuristicas.
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Familia

Desvalorizacién de la figura materna, busqueda de la figura paterna, conciencia de su

realidad, busqueda de un ideal de familia.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E: 13 Ambivertido

Escala N: 19 Tendencia Inestable

Escala L: 2 Valida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio de afectivo con rasgos de tipo ciclotimico

APRECIACION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA O TRASTORNO
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L. A. atraviesa un trastorno de eliminacion encopresis de tipo primario, cumple con
los criterios establecidos por el DSM-1V, sumado al hecho de haber sido testigo de la
escena primaria, luego de haber presenciado el abuso sexual del cual fueron objeto su
hermana de 9 afios y su sobrina de 5 afios por parte del cufiado del nifio y de un vecino
de 76 afios, lo que ha ocasionado confusion de ideas en el nifio, pues por un lado se
desarrolla una sensacion de placer en el nifio que le hace participe de juegos sexuales
con otro compafiero y por otro lado tiene sentimientos de culpa por préacticas sexuales,
lo que genera en el nifio ansiedad, agresividad, comportamiento impulsivo, utilizando
como medio de escape a estas tensiones la encopresis. Ademas el trastorno es iniciado
y mantenido por sus deficiencias fisicas y una familia negligente, siendo la institucion

un factor que permitié el diagndstico y tratamiento.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Presenta posibles rasgos de tipo ciclotimico, encontrandose dentro de las
personalidades afectivas, que no se opone al resultado de Eysenck donde se observa
ambivertido, pues es un nifio a veces muy alegre y otras se lo encuentra desmotivado,
callado, de trato social amigable, tierno, tiende a fantasear muy alto y con facilidad, es
impulsivo para la realizacion de cualquier tarea, hay momentos en que tiene un
comportamiento desordenado, acelerado y otros en los que se encuentra quieto,

cansado Y triste.

PLANIFICACION DEL PROCESO
Objetivos
Con relacién a la problemética:

- Resolver conflictos por impresion frente a la escena primaria.

Con relacién a la sintomatologia o trastorno:
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- Reducir sintomas encopreéticos y de practicas de tipo sexual
Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Fortalecer sus rasgos positivos de personalidad.
Sefialamiento de Técnicas

- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio.
RESUMEN DE SESIONES

Las primeras 6 sesiones se caracterizan por agresividad manifiesta, donde utiliza armas
de fuego, ademas su juego es desordenado y refleja tension y ansiedad y conflictos de
oralidad ya que acumula rpidamente juguetes a su alrededor y los abandona, utiliza
utensilios de cocina, las siguientes dos sesiones se caracterizan por no saber lo que
quiere, pues cambia actividades como cambiar de emisora en la radio, las siguientes
6 sesiones se enmarcan en los conflictos orales, porque se dedica a la comida
utilizando la arena, existe un progreso en la disminucion de su encopresis y enuresis
pues permanece seco hasta por 3 dias, verbaliza la pérdida de un amigo que es algo
que le afecta porque se fue a otra casa, luego de un accidente el nifio falto razén por la
que al retomar las sesiones el nifio reinicia su juego abordando la agresividad y la
oralidad a través de los juegos de guerra con armasy la comida, algo que es importante
destacar es que durante estas sesiones también el nifio inicia juegos que involucran
armar rompecabezas, arreglar juguetes, al verse limitado por su brazo me involucra en
su juego, es importante decir, que durante estos dias el nifio recayd en sintomatologia
enurética y encoprética, las siguientes 4 sesiones se caracterizan por que el nifio
verbaliza su trastorno, ademas habla de su conflicto de autoestima en el que se siente
un inatil e incapaz de controlarse, por lo que se decide apoyar al nifio adicionando la

economia de fichas con el fin de propiciar un incentivo a su esfuerzo, las siguientes 7
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sesiones existe un progreso en su control encoprético y enurético, el nifio elabora un
tipo de juego basado en el dibujo, la pintura, creacion de figuras de papel, de las que
se siente orgulloso porque las hace él, sin ayuda y esto refuerza su autoestima,
verbaliza su malestar con la familia, habla de la educadora y su madre, sus sentimientos
y sus afectos hacia ellas, el deseo de ir a su casa es una meta a la que quiere llegar, el
éxito del control llega a 6 dias de los 7 de la semana limpio y seco, se le da pequefios

incentivos que al final llegaron a un gran incentivo.
CONCLUSIONES

El nifio inicié con un trastorno y al final del proceso se logré controlar su encopresis
y enuresis en un 80% lo que fue logrado con la inclusion de la economia de fichas por
la premura del medio en el control de esfinteres del nifio, lo que realmente fue un
efecto directo de la terapia fue el hecho de que el nifio reconstruy6 su autoestima, que
se reflejaba en un juego donde predominaba la palabra inutil, el restaurar el concepto
de si mismo fue un logro que causé mucha satisfaccion, en momentos en que como

terapeuta se perdia la esperanza de un cambio.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso LAP / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Inseguridad Culpabilidad por practicas auto er6ticas
Sentimiento de Inferioridad Uso de la fantasia
Falta de apoyo Inhibicion
Ansiedad
Agresividad

Dificultad control de impulsos sexuales
Culpabilidad por practicas auto er6ticas
Testigo de la escena primaria
Impresionable

Instintividad

Fijaciones orales

Yo agotado (desintegracion)

Uso de la fantasia

Menor movilidad psicoldgica

Regresion al pasado

Cuadro. 8.1. Las caracteristicas negativas disminuyen notablemente en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion donde prevalecen marcadamente.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso LAP / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion

Deseo de superacion del sentimiento de
inferioridad

Espiritu de lucha

Actividad

Aceptacion de la realidad

Buen contacto social

Seguridad

Adaptacion

Buen concepto de si mismo
Equilibrio afectivo

Disminucién de fijaciones orales

Cuadro. 8.2. Las caracteristicas positivas no existen en la primera evaluacion, en tanto
gue en la segunda evaluacion se presentan de manera evidente.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia

Caso LAP / 8 afios / 1ro.
Primera Valoracién Segunda Valoracion
Idealismo o fantasia Idealismo o fantasia
Liberacion instintiva Desvalorizacion de la figura materna
Relacion distante con las figuras

parentales
Pulsiones violentas
Inadaptacion

Cuadro. 8.3. Las caracteristicas negativas tienen una considerable disminucion en la
segunda evaluacién en relacién con la primera evaluacion.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia
Caso LAP / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion

Sustitucién de la figura paterna o materna | Valorizacion de la figura paterna
Anhelo de unirse a su Familia
Aceptacion de la realidad

Cuadro 8.4. El resultado de las caracteristicas positivas aumenta en la segunda
evaluacion en relacion con la primera evaluacion.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi
Caso LAP / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Anancastico 2 Anancastico 1
Paranoide 1 Paranoide 0
Ciclotimico 10 Ciclotimico 7
Histriénico 3 Histriénico 3
Evitativo 1 Evitativo 1
Dependiente 3 Dependiente 4
Esquizoide 0 Esquizoide 1
Esquizotipico 0 Esquizotipico 0
Disocial 0 Disocial 0
Impulsivo 0 Impulsivo 0

Cuadro 8.5 Existe disminucion de caracteristicas ciclotimicas en la segunda valoracion
en relacién con la primera valoracion.
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Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso LAP / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién Segunda Valoracion
Escala E. 18 Ambivertido Escala E. 13 Ambivertido
Escala N. 5 Muy estable Escala N.19 Tendencia Inestable
Escala L. 10 Invalida Escala L. 2 Valida

Cuadro 8.6 Se observa que en la segunda evaluacién varia la Escala N con tendencia
inestable, mientras que en la primera es estable, en la escala L, la prueba es confiable en
relacion con la primera evaluacién donde la prueba no es confiable, la escala E no varia.

CASO 9

DATOS INFORMATIVOS

Siglas: JAG

Edad: 8 afios

Afo escolar: 1ro.

MOTIVO DE CONSULTA

La psicdloga de la fiscalia del Azuay solicita trabajo psicoldgico con el nifio pues han
encontrado en las valoraciones hechas al nifio, posible abuso sexual de parte de la

madre.

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

El nifio sufrié un accidente casero al introducir la mano en un molino de grano
artesanal, alrededor del cual fue internado con diagnéstico de fractura maltiple en la

mano izquierda e intervenido quirirgicamente para tratar de reconstruir el dedo medio
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de su mano izquierda, al estar hospitalizado, la doctora de guardia aduce haber visto
que su madre tocaba los genitales del nifio indebidamente, por lo que fue denunciada
a la fiscalia del Azuay que hizo las investigaciones respectivas y retiraron al nifio por
abuso sexual de parte de la madre, ingresando a la institucion el 19 de abril del 2011.
El nifio fue encontrado en précticas sexuales con otro nifio de edad similar, poco
tiempo después de haber ingresado a la institucion, tiene periodos de masturbacion y
busca a determinados nifios para besarlos en la boca. También se le ha diagnosticado
de Neurofibromatosis y ser& operado nuevamente del dedo para ser extraido, pues las
2 cirugias no han dado el resultado esperado. El nifio ha sido testigo de la escena

primaria entre su padre biolégico y la hermana y madre de otro nifio de la institucion.
BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

J.A.G. proviene de una familia desestructurada de padres divorciados hace 5 afios, su
madre de 41 afios de profesion vendedora de tortillas y jugo de cafa y de instruccion
primaria actualmente se encuentra unida con un hombre de 66 afos, padrastro del nifio
y con el que convivia el nifio junto a su penultima hermana de 10 afios. El nifio es el
sexto de seis hermanos y de la primera relacion de la madre, su hermano de 20 afios
vive solo, la segunda de 18 afios también vive sola y trabaja de doméstica y ademaés se
hace cargo del hermano de 12 afios que vive con ella, el hermano de 14 afios aln vive
con el padre. Con el padre no existe mucha relacién, pues no se ven con frecuencia,
pero cuando se ven conversan e interactian bien. En la relacién con la madre se
observa que existe una buena relacion del nifio, no le teme, mas bien se siente unido a
ella, se angustia si no le visita, extrafia a su familia y con mayor fuerza a su mama, su

actitud no permite dilucidar un posible abuso sexual.

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS
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Observacion: La relacion con sus pares es de cordialidad, su circulo de amigos es
limitado de dos, frente a la autoridad mantiene su distancia y es muy serio, realiza sus
actividades de manera individual, no solicita ningun tipo de ayuda, y tampoco brinda
la confianza de pedir a nadie. En el juego es activo pero no muy participativo, se cansa

pronto.

Primera Entrevista: Se establece el rapport, pero el nifio manifiesta desconfianza, y
mantiene distancia se limita a decir si y no, sin embargo acepta realizar las pruebas a

las que le invito a desarrollar.

Primera valoracion

HTP

Sentimientos de expansion y agresion, conflictos personales de ansiedad y neurosis,
necesidad de mantener la personalidad inaccesible, lejos de cualquier amenaza,
ocultamiento de propdsitos sobre si mismo, sensacion de que el ndcleo del Yo se
encuentra en proceso de desintegracion, sensibilidad explosiva y defensiva ante el
medio, humor variable, reacciona con oposicion y negacion ante el medio,
inadaptacion, fijacién oral, satisfaccion sexual a través de la mirada, dificultades
organizativas y formales, posible depresion por estancamiento emocional y frustracion
e incapacidad de satisfacer imperiosas necesidades basicas. Presenta ademas signos
neuroticos, utiliza la fantasia como mecanismo compensatorio por sentimientos de

inferioridad o verglienza con respecto a sus partes corporales y funciones.

Existen fortalezas como observacion, impulso por salir adelante, ambicion.
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Familia

Pérdida de espontaneidad por sentirse muy sujeto a reglas, valorizacion de la figura
paterna identificada en el padrastro, desvalorizacion de la madre, necesidades orales,

liberacion instintiva, obsesion de ideas, signos neur6ticos y depresivos.

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 17 Ambivertido
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Escala N. 16 Estable

Escala L. 9 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio cognitivo con rasgos de tipo paranoide.

Segunda Valoracion

HTP

Limitacion animica, inhibicion social, necesidad de proteccidn social y emocional,
dependencia de los demés, por sentimientos de inseguridad, que se manifiesta en
agresividad e inadaptacion, temor de que la fantasia escape a su control, fijacién oral,
dificultades organizativas y formales, desarrollo defectuoso, falta de inteligencia,
preocupacion por mantener el contacto con la realidad, posibles dificultades auditivas
o alucinaciones auditivas por rasgos paranoides, posible culpa por précticas auto

eroticas, depresion e inhibicion.
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Familia

Fuertes pulsiones por temor o impotencia, liberacion instintiva, idealismo, regresion
al pasado sin expectativas por el futuro, por pérdida de espontaneidad, falta de contacto
afectivo, valoracion de la figura materna, identificacion y sustitucion por la figura

paterna (relacion edipica).

Cuestionario de Eysenck para nifos

Escala E. 16 Ambivertido

Escala N. 7 Estable

Escala L. 10 Invalida

Cuestionario de personalidad Seapsi

Personalidad con predominio cognitivo con rasgos de tipo paranoide.

APRECIACION DIAGNOSTICA
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DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA

El nifio tiene problemas y dificultades con el concepto de si mismo, por sentimientos
de inferioridad, lo que le hace relacionarse con el medio de manera defensiva, de ahi
su humor variable y franca oposicion y hermetismo ante figuras de autoridad o
extrafios, ademas de sentirse cohibido y limitado dando como resultado la
inadaptacion, existe sensacion de abandono con signos depresivos, dificultades en el

control de impulsos sexuales con sentimientos ambivalentes de placer y culpa.

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

Es callado, cerrado, muy introvertido, en extremo oposicionista sobre todo con figuras
de autoridad y extrafios, tiene mal genio, es caprichoso, le gusta hacer su voluntad,
pero existen ocasiones en que se muestra humilde, agradecido e incluso carifioso, con
sus pares es alegre, hablador, incluso lider, por estas manifestaciones y de acuerdo a
las evaluaciones realizadas, se considera que puede estar dentro de las personalidades

cognitivas de tipo paranoide. En Eysenck el resultado es ambivertido.

PLANIFICACION DEL PROCESO

Objetivos

Con relacién a la problemética:
- Mejorar sus relaciones con el medio.
Con relacién a la sintomatologia o trastorno:

- Disminuir niveles de desconfianza.
Con relacién al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:

- Promover caracteristicas personales positivas de acuerdo a sus rasgos.
Sefialamiento de Técnicas
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- Terapia de juego no directiva centrada en el nifio.

RESUMEN DE LAS SESIONES

En la primera sesion manifiesta su desconfianza absoluta, al darle la consigna y las
explicaciones del caso, pues no bien termina las indicaciones responde que desea
volver a realizar sus tareas, luego fue necesario abordarlo dentro del grupo, donde mi
ayuda fue aceptada y me permitié acercarme y observar sus trabajos, que los exhibe
con orgullo, en la siguiente sesion el nifio, se quedd en posicion de agachado la cabeza
y apoyado sobre la mesa, luego de la consigna no hablo ni una sola palabra ni se movié
por el lapso de 40 minutos, decidi repetir la consigna para que reaccionara y funciond
aceptd jugar, su juego se destacd por ser desordenado, habia ansiedad, descontrol en
el uso de juguetes, acumulacion de juguetes, que permitié evidenciar su agresividad
que se hacia manifiesta, no emitié una sola palabra durante el desarrollo del juego,
luego de esta sesion se realizan 6 sesiones més de las cuales una no terminé y salid
abruptamente, en el resto se observa claramente su nivel de agresividad, impulsividad,
tension y ansiedad, el juego siempre es acumulativo y repetitivo, se caracteriza por
coger los animales y ponerlos en la paila de un camion que los lleva y trae nuevamente,

su juego no pasa de esta repeticion, luego de estas sesiones el nifio no vuelve mas.

CONCLUSIONES

Se concluye que el nifio por sus rasgos de tipo paranoide, no confia en el proceso, pero
también influye el hecho de que el nifio ha pasado en pocos meses por 2 psicdlogas
anteriores y quiza por un proceso de evaluaciones similar, razon por la que decide

abandonarlo.

273



Cuadro de Caracteristicas Negativas Valoradas por el HTP
Caso JAG / 8 afos / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Sentimiento de inferioridad
Sensibilidad defensiva

Ansiedad

Agresividad

Oposicién

Negativismo

Dificultades de relacion social
Inadaptacién

Dificultad control impulsos sexuales
Satisfaccion sexual a través de la mirada
Fijaciones orales

Yo agotado (desintegracion)

Uso de la fantasia

Depresién

Rasgos neuréticos

Inseguridad

Necesidad de proteccién social
Agresividad

Dependencia de los demas
Inadaptacion

Culpabilidad por practicas autoeroticas
Fijaciones orales

Uso de la fantasia

Retraso Mental

Dificultades organizativas y formales
Depresion

Rasgos paranoides

Inhibicion

Cuadro. 9.1. Las caracteristicas negativas prevalecen en la segunda evaluacion en
relacion con la primera evaluacién, pero con dos caracteristicas negativas menos.

Cuadro de Caracteristicas Positivas Valoradas por el HTP
Caso JAG / 8 afos / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Fuerza
Deseo de superacion

Cuadro. 9.2. Las caracteristicas positivas se observan en la primera evaluacion en tanto
que en la segunda evaluacion no existe ninguna caracteristica positiva.
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Cuadro de Caracteristicas Negativas valoradas por Familia

Caso JAG / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Pérdida de espontaneidad
Muy sujeto a reglas
Fijaciones orales
Liberacion instintiva
Obsesion de ideas

Rasgos neurdticos
Depresién

Perdida de espontaneidad
Idealismo o fantasia
Liberacion instintiva
Relacion edipica

Regresion al pasado
Desesperanza por el futuro
Pulsiones violentas

Cuadro. 9.3. Existe prevalencia de caracteristicas negativas en las dos evaluaciones.

Cuadro de Caracteristicas Positivas valoradas por Familia

Caso JAG / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Valoracion de la figura paterna

Valorizacion de la figura materna
Necesidad de contacto afectivo

Cuadro 9.4. El resultado de las caracteristicas positivas casi no tiene variacién entre la
primera y segunda evaluacion.

Cuadro de caracteristicas de personalidad valoradas por el Cuestionario Seapsi

Caso JAG / 8 afios / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histridnico

Evitativo

Dependiente
Esquizoide

Esquizotipico

Disocial
Impulsivo

O OO P NMNDNMNNPEFEP N

Anancastico
Paranoide
Ciclotimico
Histridnico

Evitativo

Dependiente
Esquizoide

Esquizotipico

Disocial
Impulsivo

O OO P WNPF PP 00 W

Cuadro 9.5 Se mantiene valores similares en las dos evaluaciones en lo que se refiere a
caracteristicas de personalidad de tipo paranoide.
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Cuadro de Resultados del Cuestionario de Eysenck para nifios
Caso JAG / 8 afos / 1ro.

Primera Valoracién

Segunda Valoracion

Escala E. 17 Ambivertido
Escala N. 16 Estable
Escala L. 9 Invalida

Escala E. 16 Ambivertido
Escala N.7 Estable
Escala L. 10 Invéalida

Cuadro 9.6 Se observa que no existe diferencia entre los resultados de las dos
evaluaciones por lo que ninguna es confiable.

4.42. EVALUACION DE RESULTADOS GENERALES LUEGO DE LA

INTERVENCION TERAPEUTICA

A continuacion se expone el detalle de los resultados generales de las evaluaciones

realizadas a los nifios de la primera y segunda evaluacion, que determinan que, una

vez concluido el proceso psicoterapéutico utilizando la terapia de juego no directiva

centrada en el nifio se observa que, existe un cambio positivo en los nifios, con respecto

a su autoestima, a la confianza en si mismos, a la adaptacion al medio, lo que se

muestra a continuacion.
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CUADRO DE CARACTERISTICAS NEGATIVAS VALORADAS
POR EL HTP RESULTADOS GENERALES
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GRAFICO 1. Se observa que las caracteristicas negativas disminuyen notablemente

en la segunda evaluacion en relacion con la primera evaluacion en donde existe mayor

prevalencia de las caracteristicas negativas, destacandose aquellas que tienen que ver

con autoestima y contacto social.
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CARACTERISTICAS POSITIVAS VALORADAS POR

ELHTP. RESULTADOS GENERALES
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GRAFICO 2. Se observa un incremento de caracteristicas positivas en la segunda

evaluacion en relacién con la primera evaluacion, destacandose adaptacion, ya que en

la primera evaluacién la mayor parte se encuentra en cero.
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CARACTERISTICAS NEGATIVAS VALORADAS POR
FAMILIA
RESULTADOS GENERALES
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Gréafico 3. Se observa que las caracteristicas negativas prevalecen en la primera
evaluacion, en tanto que en la segunda evaluacioén hay un descenso en el nivel de

caracteristicas negativas.
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CARACTERISTICAS POSITIVAS VALORADAS POR
FAMILIA
RESULTADOS GENERALES.

m PRIMERA VALORACION ~ mSEGUNDA VALORACION

Gréafico 4. El incremento de caracteristicas positivas es evidente en la segunda
evaluacion, se destacan aquellas que tienen que ver con figuras parentales. en relacion

con la primera evaluacion donde existen algunos valores de cero.

280



CUADRO COMPARATIVO DE RASGOS DE
PERSONALIDAD. SEAPSI
RESULTADOS GENERALES
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Gréfico 5. Se observa que existe una flexibilizacion de los rasgos de personalidad en

la segunda evaluacion ya que se observa un descenso en los valores, en relacion con

la primera evaluacion, luego de la aplicacion de la terapia de juego no directiva

centrada en el nifio.

predomina el tipo cognitivo-paranoide.

Excepto en los dos casos donde desertaron del proceso y

CUADRO DE RESULTADOS CUADRO DE RESULTADOS
GENERALES GENERALES
CUESTIONARIO DE EYSENCK CUESTIONARIO DE EYSENCK
ESCALA E ESCALA E
PRIMERA VALORACION SEGUNDA VALORACION

1| JJT | Ambivertido 1| JJT | Ambivertido
2 | cAO | Ambivertido 2 |cAo Tendenciaa la
introversion
3 | CDS | Ambivertido 3 | CDS | Ambivertido
4 | KPY T_endenma_:flla 4 | KpY T_endenma_gla
introversién introversion
5 | JCO | Ambivertido 5 | Jco Tendenciaala
introversion
6 | JJS | Ambivertido 6 | JJS | Ambivertido
7 | IMT | Ambivertido 7 | IMT | Ambivertido
8 | JJR | Ambivertido 8 | JJR | Ambivertido
9 | LAP | Ambivertido 9 | LAP | Ambivertido
10 | JAG | Ambivertido 10 | JAG | Ambivertido
Total 9 1 Total 7 3
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CUADRO 6.1.1 En la escala E (extroversion/introversion),

durante la segunda

evaluacion disminuye el resultado ambivertido, y aumenta tendencia a la introversion

en comparacion con la primera evaluacion donde prevalece el tipo ambivertido lo que

denota que los nifios tienen rasgos de los dos tipos.

CUADRO DE RESULTADOS

CUADRO DE RESULTADOS

GENERALES
CUESTIONARIO DE EYSENCK
ESCALAN
PRIMERA VALORACION

11 337 'I_'endenma
inestable
2 | CAO | Estable
Muy
3 | CDS estable
4 | KPY | Estable
5 | JCO | Estable
6 | JJS |Estable
7 | JIMT | Estable
s | 1R 'I_'endenma
inestable
Muy
9 |LAP estable
10| JAG | Estable
Total 6 2 2

GENERALES
CUESTIONARIO DE EYSENCK
ESCALAN
SEGUNDA VALORACION
1| JJT |Estable
2 | CAO | Estable
Muy
3 | CDS estable
Muy
4 | KPY estable
5 | JCO | Estable
6 | JJS | Estable
7 | JMT | Estable
8 | JJR | Estable
Tendencia
9 | LAP Inestable
10 | JAG | Estable
Total 7 1

CUADRO 6.1.2. Escala (N) Estabilidad e Inestabilidad. En la segunda evaluacion

predomina el resultado estable disminuyendo la tendencia inestable, en tanto que en

la primera evaluacion se observa el resultado estable pero con un empate en tendencia

inestable y muy estable.
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CUADRO DE RESULTADOS

CUADRO DE RESULTADOS

GENERALES GENERALES
CUESTIONARIO DE EYSENCK CUESTIONARIO DE EYSENCK
ESCALA L ESCALAL
PRIMERA VALORACION SEGUNDA VALORACION
1 T Valida 1 T Valida
2 CAO Invalida 2 CAO Valida
3 CDS Invalida 3 CDS Valida
4 KPY Invalida 4 KPY Valida
5 JCO Invalida 5 JCO Invalida
6 JJS Invalida 6 JJS Valida
7 JMT Valida 7 IMT Valida
8 JR Valida 8 JIR Valida
9 LAP Invalida 9 LAP Valida
10 JAG Invalida 10 JAG Invalida
Total 3 Total 8

GRAFICO 6.1.3. En la segunda evaluacion en la escala de Veracidad que demuestra

si la prueba es confiable o no, se observa que prevalece la validez, esto implica que el

test es confiable, en relacion con la primera evaluacion donde prevalece la invalidez,

lo que indica que el test no era confiable.

Conclusiones

Una vez concluido el andlisis de casos se puede dilucidar que el proceso

psicoterapéutico produjo resultados positivos en la mayor parte de casos

propiciando una mejor adaptacion y aceptacion de la realidad, asi como una

leve flexibilizacion de los rasgos de personalidad.

La aplicacion de los re-tests permiti6 observar cambios apreciables en relacion

con la primera aplicacion, donde los nifios mejoran su nivel de autoestima, su

capacidad de aceptacion y adaptacion al medio.
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- El proceso requirio la incorporacion de técnicas de modificacion conductual en
cuanto a un caso de trastorno de tipo encoprético primario, lo que determina la

importancia de la Psicoterapia Integrativa.
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45. Conclusiones Generales

A partir del analisis cualitativo y cuantitativo de los datos, pudimos observar
que a pesar de que los nifios no poseen caracteristicas establecidas de
personalidad ya que se encuentran en proceso de formacion, si cuentan con
rasgos de personalidad, lo que apoya lo sostenido por el Dr. Lucio Balarezo,
acerca de que el ser humano posee sus rasgos estipulados desde el nacimiento,
independientemente de si tienen o no algun tipo de discapacidad y que una vez
que concluya su periodo de formacion y desarrollo se fortaleceran o tendran
leves cambios de acuerdo a diversos factores que intervengan en este proceso,
esto se verifica en el cuadro de resultados individuales y generales del

cuestionario de personalidad de Seapsi y Eysenck.

Los nifios que pertenecen a las personalidades cognitivas con rasgos
paranoides, no responden efectivamente a este tipo de intervencion terapéutica
ya que no llend las expectativas de los dos nifios con este tipo de rasgos, por
lo que claudicaron del proceso en la primera etapa lo que se comprueba en los
diferentes graficos de tipo individual y general, ratificando el sentido de la
psicoterapia integrativa focalizada en la personalidad, que conociendo los
rasgos de predominio permite vislumbrar la técnica adecuada para cada
paciente de acuerdo a su personalidad. Con este estudio se refuerza y se valida
este modelo basado en los rasgos de personalidad en nifios de riesgo,
comprendidos entre las edades de 7 y 12 afios, sin distincion de capacidades

especiales.
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Se concluye que 8 nifios poseen rasgos enmarcados dentro de las
personalidades con predominio afectivo, comportamental y con déficit
relacional, que terminaron con el proceso, lograron mejorar sus conflictos y
dificultades, asi como flexibilizar sus rasgos de personalidad, acoplandose muy

bien dentro de la conjuncién humanista.

En los cinco nifios que tenian dificultades de tipo emocional, el proceso tuvo
resultados gratificantes pues disminuyeron sus sintomas permitiendo a los
nifos mejorar su autoestima y por ende su conducta, su nivel de adaptacion al

medio y la aceptacion de su realidad.

En lo que se refiere a los rasgos de personalidad, el proceso efectivamente
permitid flexibilizar dichos rasgos, una mejor aceptacion de si mismos,
fomentando una mayor adaptacion de su personalidad al medio que les rodea;
lo que demuestra una vez mas la utilidad de la vision integrativa focalizada en

la personalidad en el trabajo con nifios.

Los nifios institucionalizados tienen serias dificultades que caen en el &mbito
de los trastornos, lo que se evidencia con 3 casos de Trastornos de eliminacion,
uno de Trastorno por déficit de atencion e hiperactividad y uno de Trastorno
negativista desafiante, muchos de ellos fomentados por el medio en el cual se
han desenvuelto lo que corroboraria lo expuesto, sobre los guiones. De los tres
nifos con trastornos de eliminacion, un nifio tenia encopresis de tipo primario,
otro nifio enuresis de tipo secundario y el tercero encopresis y enuresis de tipo
secundario, los dos dltimos nifios cuyo trastorno era de tipo secundario

lograron disminuirlo en un 85% con el proceso en si, finalizando con emisiones
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esporadicas. En tanto que en el nifio con encopresis de tipo primario al proceso
de terapia de juego no directiva, fue necesario incluir técnicas de la terapia
conductual lo que contribuyd a disminuir la encopresis en un 80%,
corroborando los principios de la terapia integrativa en la utilizacion de varias

técnicas para lograr los objetivos propuestos.

El maltrato y el abandono emocional dejan secuelas en el aparato psiquico a
largo plazo, que afectan el desarrollo arménico, que dificultan el aprendizaje y
generan problemas de conducta, insatisfaccion, y carencia de modelos
adecuados para el futuro. Lo que significa que los nifios institucionalizados
requieren de la correccion de los padres respecto a sus errores pues lejos de
todos estos problemas que presentan, los nifios tienen la esperanza de que su
futuro serd mejor y en este futuro indiscutiblemente se encuentra el anhelo de

estar con su familia.

Pese a que la institucion provee al nifio de aspectos basicos como: educacion,
salud, alimentacion y vestido, para el dptimo desarrollo fisico, psiquico,
emocional y social del nifio, debo decir que lo que se logra dista mucho de las
expectativas que se trazan, ya que a pesar de las reformas planteadas y los
cambios que se logren en el sistema, el desarraigo que el nifio sufre al ser
separado de su familia posiblemente ocasiona méas dafio emocional que el estar

inmerso dentro de esa situacion.

Sin embargo esto no significa que los profesionales que identifican el maltrato
no deben intervenir, puesto que esta investigacion demuestra los efectos

negativos que provoca la violencia. Lo que implica que se debe utilizar
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metodologia alternativa que nos permita tener una vision mas global de la
problemética siendo el andlisis de casos un proceso valido que me ayudo a

identificar este profundo anhelo en los nifios, de volver a su familia.

En nuestro pais las cosas marchan de manera progresiva pero lentamente,
porque aun se propende al asistencialismo lo que dificulta un desarrollo eficaz
y una readaptacion positiva del nifio a su medio familiar, refiriéndome
obligadamente a este parrafo sostenido en el escrito de Maria Inés Bringotti
sobre, “las familias en “situacion de riesgo” en los casos de violencia familiar
y maltrato infantil”:

“Los equipos de trabajo necesitan explicitar sus concepciones mas profundas
acerca de como definen a la “familia”, ya que si se detienen en las formas y no
en las funciones, los diagnosticos pueden estar muy alejados del bienestar del
nifio. Este debe ser el punto no negociable en todo tipo de acercamiento y
mediacion con la familia. Los mitos y estereotipos que impregnan nuestras
cosmovisiones pueden ser analizados a través de la propia reflexion y la ayuda
del equipo de trabajo, hay que aprender a sefialar los acuerdos y desacuerdos
para encontrar lo basico compartido. Las distorsiones valorativas llevan a

evaluaciones incorrectas y decisiones inadecuadas”. (Bringotti, 2005, pag. 84).

Se observo que el espacio de la terapia de juego no directiva, si bien no suple
por completo una salud mental integra permitié brindar al nifio la oportunidad
de por vez primera darle el poder de decidir qué hacer, con su tiempo y con su
espacio, liberandole de horarios, un sin nimero de protocolos, e incluso de los

espacios que debe o no debe utilizar. Esto se corrobora en el detalle de las
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sesiones donde los nifios indican como se sienten al utilizar este espacio y

tiempo para ellos, ademas del poder de decision.

La terapia de juego no directiva realmente es un oasis en el desierto de la vida
de un nifio de riesgo y porque no decirlo de un nifio en general, ya que su vida
se encuentra tan controlada y sometida a reglas y a una constante
desaprobacion de parte del adulto con respecto al nifio, por lo que este tipo de
terapia le permite desarrollar su verdadero yo, enterarse de que es capaz,
creativo e inteligente y adaptarse de una manera aceptable a su medio
aceptando su realidad y solamente con algo tan sencillo, como es el confiar en
sus propias capacidades; por ende es un aporte significativo al modelo
integrativo ecuatoriano y a la vez se nutre de este paradigma para comprender

que no es util en todos los casos.

La corriente humanista siempre me ha dejado una satisfaccion en la préctica de
la psicologia y ahora no ha sido la excepcidn, ha logrado reivindicar vidas de
pequefios seres que sufren de diferentes maneras, la terapia de juego no
directiva me ha permitido acceder a ese mundo infantil de una manera menos
invasiva que quiz4 no me hubiese sentido comoda haciéndolo a través de una
técnica directiva, pero la psicoterapia integrativa me ha ensefiado que puedo
acceder y utilizar diferentes técnicas adecuadas a la personalidad de cada ser

humano y que pueden lograr resultados oportunos y efectivos.
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4.6. Recomendaciones

Como terapeutas es importante recordar que tratamos con seres humanos y no
con maquinas, nimeros o casos, asumiendo que nosotros también somos seres
humanos por lo que debemos ser conscientes de que nuestro papel de
orientadores o facilitadores no nos ubica en la panacea de la sapiencia total y
de la Unica verdad, que cada dia aprendemos un poco mas y lo hacemos de los
demés incluso del que parece que es méas pequefio en edad, en educacién, en
posicion, etc., Por lo que desde esta perspectiva se deben realizar méas
investigaciones que nos permita comprender la vida de estos seres, que nos
oriente a proponer nuevas alternativas a esta problemética y se logre construir

el fin Gltimo del ser humano que es “ser feliz” y tener “salud mental”.

Una vez concluido este estudio queda una interrogante que podria ser
dilucidada a través de un estudio que abarque esta duda referente a la
institucionalizacion y su inferencia en la disminucién o incremento de
conflictos en un nifio de riesgo y si esta modalidad es efectiva o no para ayudar
al nifio que ha sufrido violacion en sus derechos, lo que obviamente podria
trastornar un sistema ya establecido y vigente durante mucho tiempo, pero

siempre es importante evolucionar y conocer con el fin de mejorar.

Finalmente considero que el modelo ecuatoriano proporciona herramientas
adicionales que apoyan sin duda a la tarea terapéutica pero es indispensable
continuar investigando y adaptando dichas herramientas al &rea infantil, por lo

que sugiero que el cuestionario de personalidad Seapsi, ingrese dentro del
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campo de la investigacion y pueda ser adaptado para la aplicacion con nifios

pues me parece un instrumento valido.
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ANEXO 1
GUIAS DEL PROCESO PSICOTERAPEUTICO

GUIA No. 1

FICHA INTEGRATIVA DE EVALUACION PSICOLOGICA

FIEPS
No.

Fecha: Elaborada por:
DATOS INFORMATIVOS
Nombre:
Edad: afos  Estado Civil: Religion:
Lugar y fecha de nacimiento:
Residencia: Direccion: Telf:
Instruccién: Ocupacion:
Informante: Parentesco:
Tipo de consulta:

Ambulatorio Acogida

Hospitalizado Consulta Privada

Otros Cual?
DEMANDA

ORIGEN
Paciente Familiar
(s)
Profesional Otros

EXPLICITA
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IMPLICITA

ANTECEDENTES DISFUNCIONALES

BIOGRAFIA PSICOLOGICA PERSONAL Y FAMILIAR (GENOGRAMA)

RESULTADOS DE PRUEBAS PSICOLOGICAS

DESCRIPCION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DEL PROBLEMA O TRASTORNO

DIAGNOSTICO DESCRIPTIVO DE LA PERSONALIDAD

CRITERIOS PRONOSTICOS

RECOMENDACIONES
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FICHA DE PAREJA Y FAMILIAR

CARACTERISTICAS DE PERSONALIDAD

Esposa

Esposo

INTERACCION FAMILIAR

Relacion del paciente con la madre

Relacion del paciente con el padre

Relacion del paciente con los hermanos

Relacion conyugal

Relacion con los hijos

Observaciones
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GUIA No. 2

ANALISIS DE DEMANDA, EXPECTATIVAS Y MOTIVACIONES
PREVIAS AL INICIO DEL PROCESO

DEMANDA PSICOLOGICA

DEMANDA
ORIGEN Explicita (manifiesta)
Paciente Implicita (latente)
Familiar TIPO DE DEMANDA
Profesional Asesoramiento
Otros Psicoterapia

EXPECTATIVAS Y MOTIVACIONES

PACIENTE

1(213|4|5

Busqueda de ayuda o supresion de sintomas

Complacencia a familiares y allegados

Remisién de otros profesionales

Exigencia de status

Curiosidad

Otras

TERAPEUTA

Vocacion de ayuda

Adquisicion de experiencia

Fendmenos contra-transferenciales

Factores econdmicos

Obligacion institucional

Otros
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FAMILIARES, AMIGOS E 11213lals
INSTITUCIONES
Afan de ayuda de familiares
Sentimientos de ayuda de amigos
Experiencias previas de familiares
Exigencias familiares
Engafio de familiares
Exigencias institucionales
Intereses institucionales
Otros
Muy alta=5 Alta=4 Media=3 Baja=2 Muy baja

=1
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GUIA No. 3

TIPOS DE PRIMERA ENTREVISTA

Entrevista de psicodiagndstico

Entrevista de consulta

Entrevista Unica

Inicio de proceso terapéutico

INTERROGANTES AL FINALIZAR LA PRIMERA ENTREVISTA

SI | N ¢POR QUE?

¢Logré que el paciente hable
con libertad sobre su
problema?

¢Tengo claridad en la
concepcion del trastorno y las
posibilidades de tratamiento?

¢He llegado a conclusiones
diagnoésticas de personalidad
apropiadas?

;He identificado las
facilidades y dificultades en el
tratamiento?

¢Percibi su problema desde su
propio punto de vista?

¢Se sintié comprendido en su
problema?

¢Se produjo desinhibicion
emocional?
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¢Termind convencido sobre
las posibilidades y objetivos de
la psicoterapia?

¢Tiene confianza el paciente
en mi como terapeuta y en la
psicoterapia como forma de
tratamiento?

¢Se identificaron componentes
de resistencia?

¢Se identificaron componentes
de transferencia?

¢Se identificaron componentes
de contratransferencia?
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GUIA No.4

SINTESIS VALORATIVA Y DIAGNOSTICA DE COMPONENTES
BIOLOGICOS, PSICOLOGICOS Y SOCIALES

DIAGNOSTICO FORMAL

TRASTORNO

Factores bioldgicos
influyentes en el trastorno

Factores sociales y
familiares influyentes en
el trastorno

Atribucion psicolégica del
trastorno- Locus

DIAGNOSTICO INFORMAL

PERSONALIDAD

Caracteristicas de
personalidad del paciente

Estilos cognitivos segun la
personalidad

Rasgos potenciadores y
limitantes
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DECISIONES SOBRE EL TRATAMIENTO PSICOTERAPEUTICO

Paciente susceptible de tratamiento psicoterapéutico 112 (34 5
Requiere tratamiento mixto (psicoterapia, bioldgico, social)
Si () |No( )
ESPeCITIQUE. ..ot e e
Individu
al
Requiere intervencion De
pareja
Familiar
Grupal
Instituci
onal
¢Qué dificultades se van a presentar en el proceso?
Excelente =5 Muy bueno= 4 Bueno=3 Regular=2 Insuficiente =1
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GUIA No.5

PLANIFICACION DEL PROCESO

1. Formulacion Dinamica del Trastorno o Problema

2. Formulacién Dindmica de la Personalidad

3. Sefialamiento de Objetivos

3.1 Con relacion a la problemética:

3.2 Con relacion a la sintomatologia o trastorno:

3.3 Con relacion al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:
4. Sefialamiento de Técnicas

4.1Con relacion a la problematica:

4,2Con relacion a la sintomatologia o trastorno:

4.3Con relacion al conocimiento de su personalidad y generacion de cambios:
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EVOLUCION

GUIA No. 6

EJECUCION Y APLICACION TECNICA

Fecha

Evolucién

Actividad

Apreciacion del paciente

...10

Apreciacion del paciente

...10

306



GUIA No. 7

FENOMENOS DE LA RELACION TERAPEUTICA

CONDICIONES AMBIENTALES EXTERNAS

) ) PRIVACIDAD TRANQUILIDAD
Caracteristicas del consultorio
Sl NO SI NO
DESCRIBIR EFECTO
Elementos accesorios
SI NO EFECTO

Tipo de grabacion

Grabacidn de las sesiones

DESCRIBIR EFECTO

Vis a vis

Divan

Posicion entre paciente y terapeuta | Choisse Lone

Diagonal

Sin escritorio
Otro
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CARACTERISTICAS DEL TERAPEUTA O ASESOR

Excelente =5

ASPECTOS COGNITIVOS

1

213 |4

Funcién ejecutiva

Pensamiento tedrico-
abstracto

Potencialidad analitico-
sintética

Creatividad

Intuicion

Perspicacia

Flexibilidad

Fluidez verbal

ASPECTOS NO COGNITIVOS

21345

Adecuacion de sus rasgos de
personalidad al cliente

Valores de solidaridad

Equilibrio psiquico

Capacidad de comunicacion y
relacion interpersonal

Capacidad empatica

Integridad ética

Motivacién a brindar ayuda

Autoestima apropiada

Resiliencia apropiada

Proactividad

CAPACIDADES GRUPALES

2|3

Aptitud para el trabajo en
equipo

Capacidad para tomar
decisiones en consenso

Disciplina grupal e individual

Capacidad de liderazgo

CARACTERISTICAS DEL
PACIENTE O CLIENTE

Motivacion al tratamiento

Factores cognitivos

Nivel de integracion de la
personalidad

Capacidad de respuesta emocional

Flexibilidad

Locus de control interno

Muy bueno=4 Bueno=3

Regular=2

Insuficiente =1
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FENOMENOS AFECTIVOS DURANTE EL PROCESO

RAPPORT

Sl

NO

Demostré inicialmente cordialidad y ausencia de conductas
inapropiadas

Inicié la sesion con temas neutros o sucesos conocidos por ambos

Demostré una actitud amistosa, atenta e interesada con el cliente

Controlé los fenémenos transferenciales y contratransferenciales

Senti agrado, confianza, cooperacidn, sinceridad e interés del paciente

EMPATIA

Sl

NO

Tuve sintonizacion con los afectos del paciente

Demostré comprension de los afectos

Controlé la distancia emocional

RESISTENCIAS

Mecanismos de defensa o pensamientos distorsionados predominantes

Estrategias de respeto

SI

NO

Iniciales para facilitar el rapport

Respetando sus valores y creencias personales

Evitando riesgos en el proceso

Estrategias de manejo

Si

NO

Interpretacion y confrontacion para acceder a omisiones y
contradicciones

Sustitucion de estructuras defensivas por resoluciones objetivas de los
problemas y conflictos

Reforzamiento de mecanismos de defensa por tratarse de un proceso
breve de terapia
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INDICADORES DE TRANSFERENCIA

NO VERBALES SI | NO
Llegadas anticipadas o tardias a la consulta
Demostraciones excesivas de puntualidad
Arreglo personal especial
Compostura insinuante durante la entrevista
Posiciones corporales
Gesticulaciones socialmente aceptables en flirteo
Manifestaciones vegetativas
Gestos autodirigidos
OTROS
CUALES. ettt et e e ae e
VERBALES SI | NO
Expresiones verbales sobre la ansiedad y tranquilidad que le suscitan
las consultas
Reiteraciones sobre temas superfluos
Insinuaciones de acercamiento en la distancia social
Verbalizaciones directas de las emociones
Referencia sobre suefios relacionados con el terapeuta
Expresiones verbales seductoras
OTROS
CUAIES. ettt et e e e e e e eaas

MANEJO DE LA TRANSFERENCIA SI |[NO

Anadlisis del terapeuta

Manejo sin discusion ni interpretacion de la transferencia

Frecuencia de sesiones

Duracion de sesiones

Modificacion de los temas de discusion

Manejo con discusion e interpretacion de la transferencia

Estrategia utilizada

Derivacion del paciente a otro terapeuta
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CONTRATRANSFERENCIA

EXPRESIONES DE CONTRATRANSFERENCIA SI | NO
Afectos positivos y negativos

Disgusto irrazonable

Incapacidad para simpatizar

Reaccidn emocional ante la hostilidad del cliente
Actitudes defensivas ante la critica del paciente

Excesiva atraccion

Insinuaciones verbales y no verbales

Incomodidad o temor a la entrevista

Preocupacion desmedida por las necesidades del paciente
Dificultades para brindarle atencion

Falta de puntualidad o prolongacion de las sesiones
Acercamientos afectivos y corporales

MANEJO DE LA CONTRATRANSFERENCIA SI | NO

Auto-observacion para identificarla

Necesidad de resolver conflictos personales del terapeuta

Consulta profesional con otro colega

Derivacion del paciente a otro terapeuta
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GUIA No. 8

LOS GRUPOS

CARACTERISTICAS | Abiertos | Cerrados | Homogéneos | Heterogéneos

DEL GRUPO

MAYOR Nifios Adolesscente Adultos rﬁgucl)trzss
ACEPTACION AL y

TRABAJO GRUPAL

GRADO DE Influye No influye

INSTRUCCION
Interno Externo

NIVEL DE LOCUS DE
CONTROL
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GUIA No. 9
EVALUACION FINAL DEL PROCESO PSICOTERAPEUTICO

PROCESO

Asesoramiento Psicoterapia

OBJETIVOS ESTABLECIDOS

Asesoramient Sintomaticos De personalidad
0

CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS

Nivel de satisfaccion (escala subjetiva de 1 a 10)

Paciente Observaciones
Familiares Observaciones
Terapeuta Observaciones

TECNICAS EMPLEADAS Y GRADO DE EFICACIA
(1-5)
Asesoramiento
Sintométicas
De
personalidad
Excelente =5 Muy bueno= 4 Bueno=3 Regular=2 Insuficiente =1
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INTERROGANTES AL FINALIZAR EL PROCESO

Sl

NO

¢POR QUE?

Finalizacion del proceso

Paciente

Cumplimien | Familiares
to

Instituciones
de

expectativas | Otros

Terapeuta

Tratamiento mixto

Derivacion del paciente a otro
profesional

Desercion del paciente
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ANEXO 2
CUESTIONARIO DE PERSONALIDAD SEAPSI

Nombre Fecha

Sefale las frases con las que mas se identifique

Al realizar alguna actividad o tarea me gusta que las cosas salgan
perfectas

Programo mis actividades y salirme del esquema me genera ansiedad

Me resulta dificil expresar mis emociones y sentimiento a los demas

Soy rigido en temas vinculados con la moral y los valores

Me preocupa la posibilidad de tener alguna falla cuando realizo una
actividad

Me siento preocupado cuando escucho criticas en mi contra

Cuando realizo alguna actividad me agrada que las personas se adapten
a mi forma de hacer las cosas

En mis actividades soy muy organizado y me preocupo de todos los
detalles

En las tareas laborales o domésticas, busco que todo tenga un orden
ideal

Tengo ideas 0 pensamientos que no logro quitarlos facilmente

Cuando veo a un grupo de amigos reunidos tengo la sospecha de que
pueden estar hablado de mi

Para que yo confie en los demas deben demostrarme lealtad

Me molesta cuando me interrumpen el trabajo que estoy realizando

Al ver a mi pareja en compafiia de otra persona siento ira

Soy una persona que denota una cierta autoridad natural

Prefiero conocer los antecedentes de una situacidn a la que me voy a
enfrentar para no ser sorprendido

Generalmente impongo mi punto de vista

En mis labores me gusta generalmente superar a las demas personas

Prefiero mantener mi vida privada en reserva

Cuando las personas en las que confio me fallan me resulta dificil
perdonar

Mi estado de animo es muy variable

Hay dias en que me siento muy alegre y otros en los que sin causa estoy
triste

A veces miro el futuro con gran optimismo y en ocasiones 1o veo negro

Cuando estoy en buen estado emocional me torno excesivamente
generoso

Por las mafianas me siento triste y pareceria que todo me saldra mal

Me impresiono facilmente ante las situaciones de sufrimiento humano

Soy sensible ante las circunstancias de malestar ajeno

En mi vida diaria repentinamente aparecen periodos de tristeza sin
motivo

Sobredimensiono las expresiones de amistad y afecto

Soy bromista, agradable y expresivo con las personas que conozco

En la mayoria de ocasiones me gusta salirme con la mia

Me gusta ayudar a la gente sin importar el grado de cercania que tenga
conella

Reacciono con gran emotividad ante las circunstancias que ocurren a mi
alrededor

Para salir de casa mi aspecto fisico debe ser impecable
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Cuando me propongo conseguir algo a veces exagero y dramatizo

Mi vida social es muy amplia, tengo facilidad para conseguir amigos

En una reunion social soy muy alegre y extrovertido me convierto en el
alma de la fiesta

Creo facilmente lo que me dicen o lo que leo, llegando a sugestionarme

Me gusta ser reconocido por lo que hago

Me agrada que los demas me vean atractivo

Prefiero evitar actividades que involucren contacto con los demas

Me preocupa la critica, desaprobacidn o rechazo de las personas que
conozco

En una reunion social prefiero estar alejado del griterio

Para poder relacionarme debo estar seguro de agradar a los demas

Me cuesta simpatizar con los demas porque tengo miedo a ser
ridiculizado o avergonzado

Mi vida social es reducida

Cuando conozco a gente nueva temo no poder iniciar una conversacion

Me gustaria mejorar mis relaciones interpersonales

Tengo dificultades para hablar de mis mismo ante los demas

Me siento ofendido si alguien se muestra critico frente a mi durante una
conversacion

Cuando encuentro dificultades en el camino me resigno a no llegar al
objetivo planteado

Cuando he terminado una relacion afectiva busco que alguien me
proporcione cuidado y apoyo

Cuando tengo problemas busco a otras personas para que me aconsejen

Me cuesta expresar mi desacuerdo a las demas personas

Prefiero acoger ideas y pensamientos cuando ya han sido aprobados

Soy obediente ante mis superiores y jefes

Generalmente intento evitar las discusiones con otros

Cuando observo dificultades tiendo a mantener una actitud pasiva y
distante

Me siento incdmodo y desamparado cuando estoy solo

En situaciones dificiles es mejor que los otros tomen decisiones

Me resulta dificil disfrutar de las relaciones familiares y sociales

Prefiero hacer las cosas solo

Disfruto mas realizando pocas actividades que demasiadas

Tengo pocos amigos intimos o de confianza

Siempre me ha costado enamorarme profundamente

Soy insensible ante los hechos o circunstancias adversas que sucedan

No experimento intensamente emociones como la ira y la alegria

Prefiero las actividades abstractas o misteriosas

Soy indiferente ante los halagos o criticas de los demas

En las reuniones sociales prefiero mantenerme distanciado de las
personas que me rodean

lez

Me agradan las cosas excéntricas y fuera de lo comuln

Tengo un poder especial para saber qué es lo que sucedera en el futuro

Mi apariencia es peculiar y rara para los demas

No confio mucho en mis amigos intimos o de confianza

Me agradan las supersticiones y los fendmenos paranormales

Con los demas soy inflexible, me cuesta ceder a sus peticiones

Siento que soy diferente y que no encajo con los demas

Me siento muy ansioso ante personas desconocidas

Temo que los demas quieran hacerme dafio
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Creo ver, oir o sentir algo que no es real.

| ds

Reniego de las normas sociales y legales

A veces hago trampa para obtener beneficios personales

Si encuentro una solucién que es favorable para mi, avanzo, sin fijarme
si las consecuencias

son negativas para otras personas

En la nifiez solia causar dafios a los animales

Suelo ser impulsivo al planificar el futuro

Soy incapaz de mantener relaciones personales duraderas

Cuando estoy con ira expreso mi agresividad sin importarme las
consecuencias

No me preocupa mi seguridad ni la de las demas personas

Soy inestable en mis trabajos aln cuando tenga obligaciones
econémicas

No tengo remordimientos cuando ofendo a los demas

Me cuesta esfuerzos controlar mi ira

Soy impulsivo en la realizacion de mis actividades

Mis relaciones interpersonales son muy inestables e intensas

Me gusta engafiar a las personas para que estén conmigo

Generalmente no mido las consecuencias de mis actos, aunque luego
reacciono con arrepentimiento.

Elaboro imagenes idealizadas de las personas que estan conmigo

La rutina me molesta por eso siempre busco algo diferente qué hacer

A pesar de tener un caracter fuerte temo ser abandonado

Me gasto el dinero de manera imprudente por ejemplo en apuestas, en
compras innecesarias

Cambio bruscamente de opinion con respecto al futuro, las amistades o
las ocupaciones

APRECIACION
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ANEXO 3

INVENTARIO DE LA PERSONALIDAD

CUESTIONARIO, Forma: nifios

INSTRUCCIONES:

Aqui hay algunas preguntas acerca de la manera como tu te portas, sientes o

actuas.

Después de cada pregunta coloca tu respuesta en la HOJA DE RESPUESTAS,
contestando “SI” 6 “NO”. Es decir, que pondras una cruz en el circulo debajo de la
columna “S1”; si la pregunta esta de acuerdo con la manera en que generalmente actuas
0 sientes. Y pondréas una cruz en el circulo debajo de la columna “no”, cuando la

pregunta no diga la manera cémo tu actdas o sientes.

Trabaja rdpidamente y no demores mucho tiempo en cada pregunta.

ASEGURATE DE RESPONDER TODAS LAS PREGUNTAS.

1. ¢Te gusta que haya mucho ruido y alboroto alrededor tuyo?

2. ¢Necesitas a menudo amigos o compafieros buenos, comprensivos, que te den
animo o valor?

3. ¢Casi siempre tienes una contestacion o respuesta rapidamente (al toque)
cuando la gente te conversa?

4. ¢Algunas veces te pones malhumorado, de mal genio?

5. ¢Eres triste?
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

¢Prefieres estar s6lo en vez de estar acompafado de otros nifios?

¢Pasan ideas por tu cabeza que no te dejan dormir?

¢Siempre haces inmediatamente conforme a lo que te dicen o mandan?

¢ Te gustan las bromas pesadas?

¢A veces te sientes infeliz, triste sin que haya ninguna razdn especial?

¢Eres vivaz y alegre?

¢Alguna vez has desobedecido cierta regla del colegio?

¢Te aburren o fastidian muchas cosas?

¢ Te gusta hacer las cosas rapidamente?

¢ Te preocupas por cosas terribles o feas que pudieran sucederte?

¢Siempre puedes callar todo secreto que sabes?

¢Puedes tu hacer que una fiesta, paseo o juego sean alegres?

¢Sientes golpes en tu corazdn?

¢Cuando conoces nuevos amigos generalmente tu empiezas la conversacion?
¢Has dicho alguna vez una mentira?

¢ Te sientes facilmente herido o apenado cuando la gente encuentra un defecto
en ti o una falta en el trabajo que haces?

¢ Te gusta cochinear (hacer bromas) y contar historias graciosas a tus amigos?
¢A menudo te sientes cansado sin razén?

¢siempre terminas tus tareas antes de ir a jugar?

¢Estas generalmente alegre y contento?

¢ Te sientes dolido ante ciertas cosas?

¢ Te gusta juntarte con otros chicos?

¢Dices tus oraciones todas las noches?

¢ Tienes mareos?
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30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

¢ Te gusta hacerles travesuras y jugarretas a otros?

¢ Te sientes a menudo harto, hastiado o fastidiado?

¢Algunas veces alardeas (fanfarroneas) o “tiras pana” un poco?

¢Estas generalmente tranquilo y callado cuando estés con otros nifios?
¢Algunas veces te pones tan inquieto que no puedes estar sentado en una silla
mucho rato?

¢A menudo decides hacer las cosas de repente, sin pensarlo?

¢Estas siempre callado y tranquilo en las clases, aun cuando el profesor(a) esta
fuera del salon?

¢ Tienes muchas pesadillas que te asustan?

¢Puedes tu generalmente participar y disfrutar de una fiesta o un paseo alegre?
¢ Tus sentimientos son facilmente heridos?

¢Alguna vez has dicho algo malo, feo u ofensivo acerca de alguna persona o
comparfiero?

¢Tu considerarias que eres feliz, suertudo y “lechero™?

¢Si es que sientes que has aparecido como un tonto o has hecho el ridiculo, te
quedas preocupado?

¢ Te gustan a menudo los juegos bruscos, desordenados, brincar, revolcarte?
¢Siempre comes todo lo que te dan en las comidas?

¢Te es muy dificil aceptar que te digan “NO”, te nieguen algo o no te dejen
hacer algo?

¢Te gusta salir a la calle bastante?

¢Sientes algunas veces que la vida no vale la pena vivirla?

¢Has sido alguna vez insolente o malcriado con tus padres?

¢Las personas piensan que tl eres alegre y “vivo”?
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50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

S7.

58.

59.

60.

¢A menudo te distraes o piensas en otras cosas cuando estds haciendo un
trabajo o tarea?

¢Prefieres més estar sentado y mirar, que jugar y bailar en las fiestas?

¢A menudo has perdido el suefio por tus preocupaciones?

¢Generalmente te sientes seguro de que puedes hacer las cosas que tienes que
hacer?

¢A menudo te sientes solo?

¢ Te sientes timido de hablar cuando conoces a una nueva persona?

¢A menudo te decides hacer algo cuando ya es muy tarde?

¢Cuando los chicos (as) te gritan, tu les gritas también?

¢Algunas veces te sientes muy alegre y en otros momentos triste sin ninguna
razon especial?

¢Encuentras dificil disfrutar y divertirte en una fiesta, paseo o juego alegre?
¢A menudo te metes en problemas o lios porque haces las cosas sin pensar

primero?.
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1. PROBLEMA DE ESTUDIO

“Intervencion terapéutica con terapia de juego no directiva aplicado a nifios
institucionalizados del Orfelinato Antonio Valdivieso, considerando sus rasgos de
personalidad”.

1.1.PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La institucionalizacion ha sido desde la antigliedad una forma de beneficencia que
tenia como objeto acoger al nifio huérfano o abandonado sin saber para qué, ni hasta
cuando, luego del primer cuarto del siglo XX se buscé evitar el abandono y se
concedieron més derechos a los nifios y aunque actualmente el sistema de internado
aln se mantiene se intenta dar un caracter mas familiar para el nifio, sin embargo es
inevitable que falten ciertos elementos del ambiente familiar, ya que todo nifio
necesita saber que es sujeto de satisfaccion y orgullo para sus padres y éstos a su vez
veréan en él la continuidad de su vida, que les permita elaborar la finitud de la misma.
“La crianza de un nifio no sigue reglas fijas, sino que es producto de una relacion viva,
que se mide en términos del goce que todos obtienen de la convivencia. Esto s6lo es
posible si la relacion es continua”. (Doubourdieu 2011).

Existen diferentes estudios que confirman que la institucionalizacion puede provocar
en el nifio varias caracteristicas menos halagadoras que las caracteristicas de los nifios
que crecen en una familia estructurada, como son: falta de independencia, menor nivel
de socializacién, bajo entusiasmo, mayor nivel de inadaptacion, inseguridad, ansiedad,
alto indice de agresividad, depresion, retraimiento, apatia, bajo nivel de atencién y
concentracion, fuerte necesidad de vinculos afectivos, relaciones personales
superficiales, aislamiento, desconfianza, sentimientos de soledad entre otros, pero con
una caracteristica de peso muy positiva que es el deseo de superacion, lo que abre las
puertas a este tipo de intervencion terapéutica.

Indudablemente también incorporaré al estudio el modelo integrativo ecuatoriano
cuyas bases radican en los conceptos de personalidad, sin embargo fundamentaré mi
tesis en los rasgos de personalidad que encontremos en los nifios pues la infancia es
una etapa del proceso de formacion de la personalidad, observando si el proceso es
favorable o no a determinados rasgos de personalidad.

“La terapia de juego se basa en que el juego es el medio natural de expresion del nifio,
donde puede manifestar sus sentimientos y problemas, en tanto que un adulto lo hace
a traves de la verbalizacion, no es un juego terapéutico dirigido y enfocado, este tipo
de terapia esta centrada en el nifio donde €l es responsable de guiar su propio camino
y el terapeuta es en gran parte, “espera” y “asiste”, lo respeta y acepta”.(Virginia
Axline - Janet West).

Siendo nuestro objeto de estudio iniciar un proyecto de intervencion terapéutica que
permita apoyar el desarrollo personal de cada nifio apoyados en la tendencia a la
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autorealizacion que cada ser humano posee, ademas, el aporte se centrara en estudiar
si el proceso terapéutico se adectia o no a los diferentes rasgos de personalidad de cada
nifio del Orfelinato Antonio Valdivieso de la ciudad de Cuenca, durante el periodo
2011-2012, tomando en cuenta que no existe una linea de trabajo dentro del modelo
integrativo enfocado en nifios desde este punto de vista.

1.2 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
e General:

- Intervenir con una propuesta psicoterapéutica desde la terapia de juego no
directiva, en nifios institucionalizados con diferentes rasgos de personalidad
y que se constituya en un aporte al modelo integrativo focalizado en la
personalidad.

e Especificos:

- Diagnosticar la situacion emocional y los rasgos de personalidad en los nifios
institucionalizados, desde el modelo integrativo.

- Aplicar la terapia de Juego no directiva en los nifios.

- Especificar los aportes que puede dar la terapia de juego no directiva al
modelo integrativo focalizado en la personalidad en base a la evaluacion del
proceso terapéutico.

1.3 JUSTIFICACION O IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

Este estudio al que daremos inicio es importante primero porque pretende ayudar,
apoyar y mejorar la situacion personal de los nifios que pertenecen a esta institucion,
a la vez que permitird la proyeccion positiva de sus vidas con miras a un mejor
desarrollo personal, social, escolar, que les permita crecer positivamente como seres
humanos capaces de reconocer sus virtudes y sus defectos y que estos ultimos no
aplasten su Si mismo, sino que se fortalezca en ellos esa tendencia que les brinde la
oportunidad de ser sujetos resilientes, capaces de salir de cualquier adversidad con
empefio y fortaleza, lo que implica la parte humana.

En segundo lugar nos permitira fortalecer el modelo integrativo desde el area de los
nifios, pues la mayor parte de estudios se enfoca a los adultos y su personalidad, sin
embargo el rea de los nifios institucionalizados y sus rasgos de personalidad es
relativamente nuevo, pues existen muchos estudios de diagndstico en nifios
institucionalizados, pero no de intervencion terapéutica tomando en cuenta estos dos
aspectos.
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2. MARCO TEORICO
2.1 FUNDAMENTACION TEORICA

Una de las premisas mas importantes de la Psicoterapia Integrativa es el hecho de que
lo bioldgico es una necesidad primaria que implica una relacion y que a través del
contacto tanto interno como externo que se refiere a la integracion continua de
sensaciones, pensamientos, actividad sensorio motriz, recuerdos, etc., que tienen lugar
dentro del individuo y la toma de conciencia de los hechos externos, se ve satisfecho,
pero cuando este contacto se interrumpe la necesidad primaria se queda insatisfecha.

Cuando dicho contacto no tiene lugar de acuerdo con las necesidades relacionales del
nifo, se produce una defensa fisioldgica contra la pérdida de contacto (Fraiberg, 1982).

Desde el punto de vista del desarrollo humano el sentido de uno mismo y la autoestima
emergen a partir del contacto en la relacién. Varios autores como Berne (1961), Bowly
(1969), Trutmann (1981) y Erskine (1989), han hablado de la vinculacion temprana y
la necesidad natural de relaciones, en especial se habla de lo que Bowly formulé como
la Teoria del apego, “donde el infante busca en forma innata la proximidad con su
madre, lo que a su vez genera en el adulto respuestas emocionalmente sensibles que
en procesos de recursividad repercutiran en el nifio reforzando su conducta de apego y
disminuyendo los estados de inseguridad”. (Margarita Dubourdieu) 2008.

Dicen algunos autores que si este vinculo se prolonga fisicamente se crea un nlcleo
visceral a partir del cual emergen las experiencias con uno mismo y con los otros.

Stern (1991) dice: “En la complementariedad sincrénica entre la madre y el nifio
pequeifio es donde se van constituyendo las funciones esenciales para el
funcionamiento del psiquismo”.

También Spitz (1945) realiz6 un estudio entre nifios criados en un orfanato y nifios
criados por sus madres en la guarderia de una cércel, dando como resultado, que los
nifios del orfanato al afio de edad tenian un desarrollo motor e intelectual inferior al
de los de la guarderia ademas eran mas retraidos, tristes, llegando incluso a la
depresion anaclitica, con riesgo de vida. (Margarita Dubourdieu) 2008.

Partiendo desde estos grandes autores Yy otros méas que complementan estas teorias,
pero que por tiempo y espacio no los citaré ahora, parece que la realidad en nada difiere
de los estudios antes realizados y de los ultimos aportes que se tienen sobre este tema,
de ahi la importancia de no fijarnos solamente en los resultados de estos procesos sino
de iniciar una intervencion psicoterapéutica que permita avizorar més alla de lo que
ahora tenemos, es decir, buscar soluciones a lo que en nuestras manos se
encuentra, para poner en practica un plan de intervencion psicoterapéutica, en
los diferentes casos clinicos que encontremos, en los nifios institucionalizados,
considerando sus rasgos de personalidad.
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Tomaré como premisa para salir adelante con este estudio un aspecto fundamental del
que habla Carl Rogers en su teoria acerca de “la tenacidad de la vida, el impulso de la
vida hacia adelante, la capacidad de crecer en un medio ambiente increiblemente hostil
y no solo mantenerse sino adaptarse, desarrollarse y llegar a ser la vida misma”. Que
se refiere a ese tendencia a la autorealizacion que se encuentra presente en cada ser
humano, la resiliencia que es la “capacidad de una persona o de un grupo de personas
de desarrollarse bien, para seguir proyectandose en el futuro a pesar de cruzarse con
acontecimientos desestabilizadores, encontrarse con condiciones de vida dificiles y
padecer traumas graves”, lo que indudablemente tienen cada uno de los nifios de la
institucién donde realizaré mi trabajo, asi como los conceptos de personalidad y
estructura del Yo desarrollados por este autor.

El si mismo o concepto de uno mismo es una gestalt coherente y organizada que esta
en continuo proceso de formacion, y que se basa en experiencias pasadas, presentes y
futuras, que puede ser aceptado por la conciencia o no, y que se ve afectada por el trato
que dispensen los padres en los primeros afios al nifio, asi ante un juzgamiento
continuo se formard un si mismo rigido porque esta formado desde el exterior, si por
el contrario existe una consideracion positiva, el si mismo del nifio ser flexible capaz
de acomodarse a diferentes ambientes 0 nuevas circunstancias. Resultado de la
interaccion con el ambiente y los demas se forma la estructura del si mismo junto con
los valores ligados a estos conceptos. Aqui enfocaré algunas pautas del si mismo ideal,
congruencia e incongruencia, que estdn muy relacionados como conceptos
circundantes de lo ya expuesto.

Tomando como fundamento el modelo integrativo focalizado en la personalidad, me
remitiré a considerar en el nifio sus rasgos de personalidad ya que la personalidad
considerada como tal, en un nifio no se encuentra establecida, pues atraviesa por un
proceso de desarrollo y formacion, donde las experiencias tempranas adquieren
relevancia, pues influyen en su estructura de personalidad, y en un futuro no muy
lejano ciertos rasgos de personalidad pueden autoperpetrarse segiin Millon.

Finalmente abordaremos la importancia de la terapia de juego no directiva

La terapia de juego ha sido enriquecida por diferentes disciplinas como el
psicoanalisis, con Anna Freud y Melanie Klein y la psicoterapia infantil quienes se
dieron cuenta de que mientras el adulto utilizaba el lenguaje para contar sus problemas,
el juego cumplia algo similar en los nifios.

La terapia de juego no directiva creada por Virgina Axline encuentra su asidero en el
enfoque terapéutico centrado en la persona de Carl Rogers: “el individuo tiene dentro
de si vastos recursos para comprenderse a si mismo, para alterar su auto concepto,
actitudes y conducta auto dirigida; y... estos recursos pueden aprovecharse si tan sélo
se proporciona un clima definible de actitudes psicoldgicas facilitadoras”.( Rogers
1986, pag. 197).
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El proceso terapéutico de la terapia de juego no directiva es “una oportunidad que se
ofrece al nifio para experimentar el crecimiento bajo condiciones mas
favorables”.(Virginia Axline.1947) lo que significa que “al jugar con sus sentimientos,
el nifio los trae a la superficie, los encara, aprende a controlarlos, o abandona”.
(Schaefer y O’connor.1983).

Esta base concuerda con el deseo de superacion encontrado como indicador favorable
en los nifios institucionalizados en otros estudios ya concluidos, que nos permiten
atrevernos a confiar en este tipo de técnica para trabajar en intervencion.

2.3 INTERROGANTES DE LA INVESTIGACION

- ¢Qué rasgos de personalidad detectados en los nifios institucionalizados
permitirdn un mejor abordaje terapéutico a través de terapia de juego no
directiva, que permita considerarla como un aporte al modelo integrativo
focalizado en la personalidad?.

- ¢Qué técnicas que complementen el diagnostico se utilizaran para evaluar
previamente a los nifios institucionalizados del Orfelinato Antonio
Valdivieso.

- ¢Queé resultados proporcionar la intervencion psicoterapéutica en los nifios
institucionalizados del Orfelinato Antonio Valdivieso?.

3. METODOLOGIA
3.1.Metodologia de la investigacion

Utilizaremos el estudio de casos, a través de las siguientes técnicas e instrumentos
de investigacion:

a. Observacion directa del grupo de estudio para obtener un registro de datos mas
relevantes; nifios institucionalizados del Orfelinato Antonio Valdivieso.

b. Entrevistas con las hermanas encargadas de los nifios y la trabajadora social,
para lograr un mejor acercamiento a la realidad de los nifios.

c. Evaluacion del grupo de estudio para obtener los rasgos clinicos y de
personalidad que inciden en la aparicion del problema utilizando una bateria
de tests de tipo proyectivo como HTP, Familia, Cuestionario de personalidad
infantil de Eysenk.

d. Aplicacién de una propuesta de intervencion, que es la terapia de juego no
directiva.

e. Los casos estan constituidos por los nifios del Orfelinato Antonio Valdivieso,
comprendidos entre las edades de 6 a 12 afios, siendo un total de 10 casos,
periodo enero del 2011 — julio del 2012.

327



PROCEDIMIENTO:

- Solicitud de autorizacién a la institucién.

- Evaluacion inicial de los nifios con los test HTP, Test de la Familia,
Cuestionario de Personalidad Infantil de Eysenk.

- Aplicacion terapéutica

- Evaluacion final de cada nifio y retest.

- Analisis de los resultados

4. ESQUEMA DE CONTENIDOS

CAPITULO |
Institucionalizacion

1.1 La importancia de la familia en los nifios
1.2 Desarrollo de la afectividad en los nifios
1.2.1 Lateoria del apego
1.2.2 Tipos de apego
1.3 Caracteristicas de los nifios institucionalizados
1.4 Efectos de la institucionalizacion.

CAPITULO I
La estructuracion de la personalidad

2.1. Etapas evolutivas del desarrollo.

2.2. Teorias que fundamentan la estructuracion de la personalidad.

2.3. Estructuracion de la personalidad como base de la Terapia de
Juego No directiva.

CAPITULO I
El Modelo Integrativo y la Psicoterapia Humanista

3.1. Principales premisas del modelo integrativo

3.2. Aportes del Modelo Integrativo focalizado en la personalidad
3.3. La psicoterapia centrada en el cliente

3.4. La Resiliencia

3.5. La terapia de juego no directiva.

CAPITULO IV
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Estudio de la influencia de los rasgos de personalidad en la aplicacion de la
terapia de juego no directiva aplicado a nifios institucionalizados del Orfelinato
Antonio Valdivieso. Aplicacién Préctica.
4.1. Metodologia
4.2. Procedimiento
4.3. Instrumentos
4.3.1. Técnicas de evaluacion aplicadas.
4.3.2. Materiales utilizados dentro del proceso terapéutico
4.4. Analisis cuantitativo y cualitativo del estudio
4.4.1. Presentacion de Casos
4.4.2. Evaluacion de los resultados generales luego de la intervencion terapéutica.
4.5. Conclusiones generales
4.6. Recomendaciones
4.7. Bibliografia
4.8. Anexos

5. MARCO ADMINISTRATIVO

5.1 Cronograma

Actividades | Diciem | Enero | Febrero | marzo | abril | mayo | juni | juli
-bre. 0 0

Aprobacion | X
del disefio

Elaboracion | X X X X
del marco
tedrico

Aplicacion X X X X X
practica

Elaboracion X
del informe
final

Presentacion X
de la tesis
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