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MATO0ODOLOGTI A

M&T0 10
Sujetos:

Seis Tamilias con probiemas familiares, cuyos nifioa se
encontraban cursando su educacidn primaria en la escuela "Ga
briela Mistral", y que presentsron probiemas aczadémicos y so

ciales,

Los casos que se reportan fueron seieccionados de un to
tal de 42 (siendo £sta la poblacién total con la gque se tra-
bajé a lo largo de un afio lectivo), cebido & que presentaban
problemas ecadémicos, socia.es y/o emociosnales, siendo los

siguientes:

CASO 1:

Nifio de 9 afos , gue¢ curssba el cuarto grado (repeticor!
cuyos padres presentaron prob.emas en las relaciones conyuga
Les, lo cual afectd su interaccidn con el nific; provocando

un bajo rendimiento escoLar en g1 menor.

CASO 2:
Nirna de 12 afos, que cursabs el quinto grado; cuya pro-
blemftica consistid en una mala relacidn con su madre, provo

cada por una separacidn de varios afos.
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CASO 3:

Nifia de 10 arios que cursaba e. quinto grado, cuyos pa—
dres presentaron prob.iemas de pareja debido a la infidelidad
de uno de &stos, lo cual afecté ia interaccidn que mantenia
la nifia con otras personas del sexo opuesto (nifios, adultos;

incluyendo al padre).

CAS0O 4:

Se trabajd con dos hermanas; una de las cuales tenfa 11
afios y cursaba el sexto grado; mientras que la otra contaba
con 10 afios de edad y cursaba el cuarto grado. El problema
que se presentd se debfa al mai manejo de contingencias por
parte de los padres, cemsando esto una ma.a interaccidén en—

ire hermanas.

£ importante mencionar que la mayor de las hermanas te

nfa problemas de enuresis nocturna.

CASO 5:

Nifia de 8 afos, que cursaba =2l tercer grado, la proble-
mdtica en este caso se debia a la mala interaccidn entre los
padres, lo cual provocaba que ls madre desquitara su coraje
con sus hijos (pegdndoies, insultdndolos y no prestdndoles
la atencidn que requerfan los nirics); afectando a la nifia en

su rendimiento escolar,

CASO 6:
Nifio de 10 afies de edad, que cursaba el quinto grado.
la probiemdtica que existf{a se origind por el alcohoiismo del

padre repercutiendo en les relaciones familiares, causando



que el nifio tuviera un bajo rendimiento escolar, ademés pre-

sentaba un tic nervioso (constante parpadeo).

Material;

Pormatos de las siguientes materialies:
a) Solicitud de Servicio

b) Historia Cifnica

¢) Cuestionario para el Maestro

d) Convenio de Cooperacidn

Situacidn de Trabajo:

Un cuarto amplio e iluminado, con los siguientes obje—
tos: Un escritorio, una mesa chics, cuatro sillas grandes y

seis sillas chicas,

PROCEITMT sNTO

Se trabajd con nifios y padres de familia de la siguien-

te maneras:

l. Concertacidn de la Entrevista.

L2 solicitud del servicio se realizd de dos formas:
a) Se le pidid al maestro de cade grupo una lista
de nifios, eue para su consideracidn tuvieran algin problema

de conducta, académico, interaccién social, etc.

b) Se les dijo a lLos padres de familia, que si
ellos consideraban que el nifio necesitaba paser con el psicé

logo, por algin probiems que ellos detectaran, podrfan soli-
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citar el servicio.

A la persona gue se presenté con el nifio, se le picid
que llenara la siguiente papelerfa: la Historia Clfnica y la
Soiicitud de Servicio, y que entregara al maestro un cuestio

nario (ver Anexo I).

Finalmente se acordé la fecha y la hors que se tenfa
que presentar parz que se ilevard a cabo la primera entrevis

ta.

2. Bntrevista.

Para iniciar la entrevista se le pidid al padre o a la
madre del nifio, los formates entregados =21 solicitar el ser-
vicio, con el fin de que el psicéiogo se dierz unz idea del

’
problema y partir de esto para iniciar la entrevista.

£n primer lugar, se platicd con lz mesdre o padre, pi——
disndoie 2L niro yue sa.iera un momento., 1la entrevista se
realizd con el fin de detectar el problema y las causas que

exist{en para que se presentara éste.

Posteriormente se platicé con el nifio, con el fin de

que €1 nos diera su visidén acerce del problema.

Finalmente se conversd con ambos y se les did las opi—
niones u observaciones que el psicédlogo consideraba neceszem

rio.

g



3. Diagnédstico. PTACA:

#n los cazsos que asi lo requirieron se llevaron a cabo
tantas sesiones como fueron necesarias para elaborar el diag
néstico, ya que el psicédlogo debia de contar con la mayor in

formacidn sobre el probiema.

Despuds de que el psicélogo contaba con los elementos
necesarios para el diasgndstico, informaba a .os padres cud-
les eran las posibles causas del problema que presentaba el

nifio; comprometiéndoles a que participaran en el tratamienta

4, Tratamiento. -m 1000868

A partir del diagndstico dado por el psicélogn se elabo
ré§ un programz con técnicas convenientes pars solucioner el

probliema.

Se les dié a los padres y al nifio la hora y los dias
que tenia oue asistir para el tratamiento y se le pidid a la
persona que lievé al nifio (mamd o papé) que firmara el conve

nio de cooperacidn.

5. Seguimiento.

Se llevd a cabo con el fin de generslizar los avances
del nifio y su familia en su hogar, por lo tanto, se les citd
por 1o menos una vez al mes durante tres meses y posterior-—
mente se espaciaron, dependiendo de los avances que se tuvie

Ir'on.
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ESTUDIDOD DE CASDS



CABO Noa. A
PADRE M ADRE
2daa: 24 Afios, Edad; 34 Arios,
sscolaridad: Primaria, @scolaridads: Secundaria,

Ocupacidn: Obrero,
£do. Civil: Unidn libre-

p
Ocupacidn:Auxiliar de q
fermera.

8do. Civil:Unidn Libre.

+

HIJO 1

kdad:; 9 Adws.
Sexo: Masculino.

gscolaridad: Cuarto grado
de Primaria,

PACI iNTE DETECTAIO

EHIJO0 2

Bdad: Cinco afios.
Sexo: Femenino.

#acolaridad: Kinder,

Segundo esposo de ia Sefiora

Padre no Natural de Llos Nifios.
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Iatos Generales.

Nifio de 9 afios de edad
]
Grado escolar: 4 afio de primaria.

Problemdtica Inicial

La madre solicitd el servicio debido a que el nifio te-
nfa un bajo aprovechamiento en la escuela, el cual se mostra
ba sin éanas de hacer las cosas en el salén de clases asi co

mo en su casa.

svaluacidn

Para evaluar el problema se considerd necesario anali -
zar el ambiente familiar del nifio por medio de una entrevis-
ta semiestructurada con los padres (cabe sefialar que el espc

so actual de la sefiora no es el padre natural del nifio).

A partir de la entrevista se observé que la madre pre-
sentaba conflictos emocionales debido & las malas relaciones
¥y separacidén que mantuvo con su primer esposo, ya que éste
era alcohdlico. £l alcoholismo del padre trajo como conse —
cuencia que la sefiora tuviera que salir a trabajar y dejar

solos & sus hijos o al cuidado de otras personas.

A rafz de la situacidn anterior, la sefiora presentd de-
presidn; pensamientos negativos; ocificultad para mantener
una nueva relacidn con su segundo esposo, y con sus hijos;
ademds de malas reiaciones sociaies ( infiuencia de terceras

personas, hacer valer sus derechos, etc.).



Por t2l motivo, se considerd neeesario evaluar 1los pro-
blemas presentados por la sefiora, para 1o cual se utilizaron

los siguientes instrumentos:

Inventario Marital: aplicado para conocer més ampliamen
te las relaciones de pareja (este instrumento fué aplicado

de manera individual, tanto a la sefiora como al sefior).

Inventario de Pensamientos Irracionales: este instrumen

to se aplicéd para conccer ias iceas que tenfa la sefiora.

Inventario de Asertividad: aplicado para conocer las re

laciones sociales que mantenf{a la sefiora.

Al aplicar estos instrumentos se encontrd:

Inventario Marital: la comunicacidn de la pareja es sa=-
tisfactoria; as{ como el conocimiento de su cdényugue; tam —
bien tienen establecidas metas a cortc y largo plazo parz su
familia; con respecto a las responsabilidades estas recaen
en el esposo aunque consideran que deberfan ser compartidas.
Ahora bien, en cuanto a las relaciones sexuales, son satis —

factorias para ambos.

n lo gue respecta a la mancra de educar a los nifos se
encontré discrepancia, ya que no siempre estdn de acuerdo en

la menera de premizarios y castigarlos.

s importante mencionar que 8. analizar ias respucstase

de ios cdnyugues, se observd que la seflora consideraba gue

43



el scfior no estaba "a gusto", con lz relacidn que mantenia,
sungue esto no era ciertc (constmtado por las respuestas del
seflor). =Zsto tal vez se presentd por Los pensamientos e his-

toriz de la sefiora.

Inventario de Pensamientos Irrzcionales: al splicar es-
te instrumento se encontrd que la sefiora presentzba pensamin
tos como: sentirse menos que los demds; estar ansiosa ante
situaciones determinadas ( cuando le hscen comentarics de su
ex esposo, etc.); el preocuparse por lo malo gue pudierza pe-
sarj el aceptar la situacidn en la cque estd sin tratar de su
perarse, no comprometerse por temor a volver a vivir lo que
le pasd.

Inventario de Asertividad: 2l analizar este instrumento
se encontrd que la sefiora presentd déficit psra hacer valer
sus derechos; expresar sentimientos; expresar cualidades po-
sitivas de ella; evitar gente y sutuaciones gue le producen

miedo; y problemas pera controlar sus emociones,

#s importante sefialar que ademds de los instrumentos an
tes mencionzdos se utilizé una entrevistz con lz finalidad
de ampliar la informacidn obtenida a partir de los inventa —

I'l08.

Andlisis Puncional

Al znalizar la probiemdtica existente en la familia, se
observd gue el problema surgié a partir de las experiencias

vividas por la madre con Su primer &sposo, io0 cual trzjo co=-

44
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mo consecuencia que la madre presentara excesos conductuales
como: ansiedad y pensamientos irracionales (menosprecio, sen
timientos de culpa, etc.). Ademds presentd déficit conductua
les en los siguientes aspectos: habilidades sociales y mane-

jo de contingencias.

La problemdtica que presentdé la madre afectd la rela —
cifn que mantenfa con sus hijos, ademds al iniciar una nueva
relacidn estos problemas estuvieron latentes e influyeron en
la relacién con su segundo esposo, ya que existfan constantes
pleites, los cuales eran reforzados por la actitud del espo=-
S0. bBs decir, cuando estaban enojados el sefior realizaba los
quehaceres domésticos, con ia finalidad de que la sefiora es-
tuviera contenta, lo cuzl provocaba que la sefiora se molesta
ra de cualquier cosa para evitar realizar estas actividades
ya que le eran molestas (reforzador negativo). Cebe sefialar
que cuanda la pareja peleaba los nirios se encontraban presen

tes.

Actualmente estos problemas se mantienen por la actitud
que presenta la madre, ya que constantemente recuerda sus ex
periencias pasadas y las relacionz con su vida actual ( prew-
sentando los excesos y déficit antes mencionados). Aunado a
gque su segundo esposo en ocasiones no sabfa como ayudarla a
salir de ese estado, causando gque en algunas ocasiones, la

sobreprotegiera ¥y en otras peleara con ella.

Por otro lade, cuando la sefiora se mostraba deprimida
el sefior la atendfa de una manera excesiva, es decir, la mi-

maba y trataba de estar con ella ¢l mayor tiempo posib.e (re



forzador positivo). Ademds, éste estado era reforzado por
los nifios, ya que cuando la sefiora se encontrabsz deprimida

los nifios procuraban "portarse bien".

Toda la problemdtica que presentaba la pareja influyd
para qﬁe el nifio tuviera un bajo rendimiento escolar y se
mostrara sin ganas de hacer las cosas. #stas conductas tal
vez sSe presentaban porque el nifio aprendid patrones de los
padres, por ejemplo: apatf{a, agresividad, etc.; como forma

para recibir carifio y atencidn.

Ahora bien, al disminuir los problemas de la pareja,
ayudarfa a que estos proporcionaran la atencidn necesaria al
nifio y que éste pusiera mds interés en la escuela y mejorar

asi su aprovechamiento escolar.

Tretamiento y Hesultaaos

las técnicas que se utilizaron para trabajar con la se-
fiora fueron las siguientes: Entrenamiento en Relajacién; De~
tencidén de Yensamientos; Reestructuracidn de pensamientos;

dntrenamiento en Asertividad y Habilidades Sociales,

Por lo que consierne al trabajo realizado con el sefior,
se utilizaron las siguientes técnicas: Entrenamiento en Moni

toreo y Manejo de Contingencias.

Ademés se trabajé con ia famiiia en base a contratos

conductuales.



Los logros alcan-ados con la implementacidén de las téc-

nicas ftueron los sigulentes:

Con lia setiora al llevar a cabo la relajacidn se Llogrd
que controlara su ansiedad y se mostrara mds tranquila; lo
cual nos permitid iniciar la técnica de cetencidn de pensa-
mientos, ayudando a gue controlara la presentacidn de pensa-
mientos negativos, aunque esto no se generalizd a todas las
situaciones, ya que en algunas ocasiones al platicar con per
sonas que conocen & sSu primer esposo hacia que la sefiora no

controlara la presentacién de pensamientos negativos.

Por tal motivo, se considerd necesario implementar la
téenica de reestructuracidn de pensamientos logrando que la
sefiora identificara los pensamientos irracionales (sentimien
tos de culpa, baja estima, etc.); y como éstos influfan para
que presentara conductas inadecuadas y ademds propusiera al=-
ternativas que condujeran a un comportamiento positivo. Esto
se rogrd de una manera paulatina manifestandose en su rela—

cidn famiiiar,

Por otra parte, con ¢l entrenamiento en asertividad y
habilidades sociales, se logrd mejorar sus relaciones con
otras personas (influencia de terceras personas, hacer valer

sus derechos, etc.) y disminuir el nivel Ge ansiedad que

presentaban en talies situaciones,

Ahors bien, con el trabajo realizado con =1 szfor se 1o

gré ques reportara .os avances y dificu.tades que se presenta
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ron en el ambiente familiar (entrenamiento en monitoreo).
AdemZs logrd controiar la situacién en base a la adecuada en

trega de reforzadores (manejo de contingencias).

lespués de haber trabajado de una manera individual con
la pareja, se decidid piaticar con log dos para que estabie-
cieran acuerdos para mejorar las releciones entre ellos y

con los nifios.

A partir de lo anterior se reunid s los integrantes de
la familia con la finalidad de gue dieran su punto de vista
sobre la problemdtica, comprometiéndoios a seguir los acuer-

dos establecidos, en base a contratos conductuales.

Cabe mencionar gue 108 avances iogrados en la relacidn
de los padres, ayudd ai nific a mejorar su rendimiento esco—
lar, mostrando méds eéntusiasmo e interés para rezlizsr sus ac
tividades escolares y sociales. Sin embargo a pesar de gue
el nifio aumentdé su rendimiento escouar, reprobd, debido a
que los resultados de la intervencidn fueron lentos, coinci=-

diendo con los udltimos meses del ciclo escolar.

Por otro iado, =l realizar el scguimiento se constatd |
que se segufan presentando las conductas deseadas, mantenien

do buenas relaciones fami.iares,



CUADRO DE A VANCE
CAS0 No. n !
| Evalugeién Inicial Fase de Tratamiento BEvaluacién Final

Vadre:

Presenté conflictos emo-
cionales, depresidén, pensa—
mientos negativos, dificul —
tai para mantener una nueva
relacién con su sz;undo espo
so y con sus hijos, malas re
laciones sociales ( influen-
cia de terceres personas, ha
cer valer sus derechos, etch

Padre:
Presenté mal manzjo de -
contingencias,

Pare ja:
Kal mane jo de contingen-
cias con los nifos.

Al iniciar el tratamien
to se obkservaron los si—
gulentes avances;

Técnica de Relajacidn:
Durante las nrimeras sesig
nes la seiidra no pudo lo -
grar la relajacién, sin emn
bargo lo fué logrando poco
a poco; hasta conseguir re|
lajarse por comnleto.

Técnica de detencidn de
pensamientos: En la imple-—
mentacién de ésta la serio-
ra consiguid controlar la
presentacién de penseinien-
tos negativos, aunque al -
llevarlo a cabo en su ho -
gar se le dificulto en de-
terminadas situaciones,

Reestructuracién de pen
samientos: Esta técnica se

Al lograr que la seflora
controlara sus pensamiento
nerativos, se consiguid mgT
jorar sus relaciones fami-
liares,

Ahora bien, al mejorar
sus relnciones sociales se
consiguié que la sefiora evi
tara la influencin de ter-
ceras nersoncs, AdewAs de
enfrentarse a situaciones
que le causaban depnresién,
de una manera adecuada.

Al me jorar las relacio-
nes de pareja se consiruid
gue mantuvieran me jores re
laciones con sus hijos, -
ayudandc asi a que el nirfio
se mostrara mds interesado
en las actividades escola-
res y del hogar, provocan-

6



implementd para apoyar los
avances obtenidos con la
técnica anterior, ademés -
de ayudar a generalizar el
control de pensamientos,en
las situaciones en las que
no lo habia logrado. Cabe
sefialar que este proceso -
fué paulatino.

Entrenamiento en Aserti|
vid«d y habilidades Socia-
les: Al impleuentar esta
técnica en un principio le
costo trabajo llevar a ca-
bto el entrencmiento, ya
que se mostraba ansiosa,-
agresiva o sumisa al en—
frentarse a situacionas in
terpersonales. Sin embargo
a lo largo del tratamiento
se lograron avances favor:
bles, ya que mejoraron sua
relaciones interpersonale
con lo cual disminuyé la
ansiedad que presentuba en
trles situacionos,

El tratamiento al sefior
se le brindo con la fina~-
lidad de apoyar el trabaj

do que aumentara su rendi-
miento escolar,




realizado con la scedora, -
ademads de darle herramien-
tas para un me jor mane jo def
contingencias.

Entrenamiento en Monito
reo: El seiior desde un ini
cio se mostrd interes:do en
reportar los avances y difi
cultades que nresentabia la
se iora en suhogar,

Entrenamiento en Mane jo
de QGontingencias: El1 serior]
desde un inicio pudo con-
trolar adecuadamente la en|
trega y retiro de reforza-
dores.

+ Cabe seiialar que el se
Aor contaba con las habi-
lijades necesarias para m
ne jar esta situacién, lo
dnico que necesitaba era
que le indicara como em -
plearlas.




CASO No. 2

PADRGs"®

M ADRE

sdad: 35 afios.
sscolaridad: Primaria.

Ocupacidn: Clasificador
de telas y chofer de
una Combi.

Bstado Civil: Casado

Edad: 31 afios.
Bscolaridad: Primaria.
Ocupacidn: Hogar.

rstado Civil: Casade.

HIJO0O 1

Bdad: 12 aflos.
Sexo: Femenino.

Bsceolaridad: Quinto de

Primaria.

PACIENTZ DuTeCTAID

HIJO 2

wdad: 5 afios.
Sexo: Masculino.

Bscolaridad: Kinder.

+Segmdo esposo de la Sefiora
Padre no Natural de la niHa,

HEIJO 3

£dad: 4 afios.
Sexo: Masculino,

sscolaridad: Kinder.




Datos Genersales

Nirfia de 12 arios de edad

[+ ]
Grado escoliar: 5 afio de primaria.

Problemdtica Inicial

La madre solicitd el servicio debido a que la nifia, pre
sentd un bajo aprovechamiento escolar, ademds de que mante —
nfa malas relaciones en el saldén Ge c.ases, (evita a sus com
pafieros, su relacién con la maestra es minima, etc.) y se

mostraba sin ganas de hacer las cosas.

Evaiunacidn
La evaluacidn se inicid con una entrevista semiestructu

rada a la madre, con la finalidad de conocer gue a&spectos in

tervinieron para que se presentara dicha problemdtica.

Al realisar la entrevista, se encontré que el problema

principal era la inadecuada comunicacidn entre madre e hija,
ofiginada por una separacidn forzada de 10 afios, ya que la

madre se vié obligada a trabajar, debido al abandono del pa-
dre y dejar & la nifla al cuidado de sus abuelos, guienes Vvi-
vian en provincia, por lo gue la madre sélo visitaba a su hi

ja los fines de semana.

Otro factor que infiuyd para que se presentard la pro —
blem4dtica fué el segundo matrimonio de la sefiora: Después de
un determinado tiempo (hace 2 afios aproximadamente) se vid

la posibilidad de que la nifia se incorporard a la nueva fami



lia, 1o cual provocd un desajuste emocional y situacional.
Bsto se manifesto a partir de las malas relaciones familia-
res y sociales; causandole un exceso de ansiedad ante situa-
ciones, tales como: entablar conversacifn,expresar sus ideas,
hacer valer sus derechos, etc. Por tal motivo, se comsiderd
conveniente evaluar los déficit y excesos, gque presentd la

nifia, en base a los siguientes instrumentos:

Inventario de Asertividad: aplicado para conocer las
respuestas de la nifia ante dife.rantea situaciones interperso
nales que normglmente requieren una conducta asertiwva.

Observacién en Medios Controlados: en la cual se estruc
turan interacciones similares a las que acontecen en el me-—
dio natural y que se llevan a cabo por medio del juego de ro
les, Esto permitid observar y registrar la conducta asertiva

de la nifia (conducta verbales y no verbales).

Al realizar la evaiuacidn se encontrd:
.._\ '—'1\\
Inventario de Asertividad: la nifia presentd no habilias

dad para expresar sentimientos, no habilidad para hacer va— )

ler sus derechos y dificultad para entablar una comversacidn. ..'h

Observacidn en Medios Controlados: en cuanto a la con—
ducta no verbal se encontrd que el volumen de la voz es ina-
decuado as{ como la inflexidn y el contenido verbal, Con lo
que respecta a las conductas no verbales todas son inadecua-
das (distancia fisica, postura, manerismos, contacto visual,

expresién facial o gesticulaciones).



Andlisis Puncional

La problemdtica se originé a partir del distanciamiento
existente entre la madre y la hija, lo cual provocd un des=
conocimiento de ambas, ya que al volverse a reunir (a partir
del segundo matrimonio de la sefiora) trajo como comsecuencia
un desajuste emocional y situacional en la nifia, esto se mos
traba a partir de un exceso de ansiedad, cuando se requeria
que expresara sus ideas y sentimientos, al relacionarse con
otras personas y al hacer valer sus derechos. Aunado a que ¥
sefiora no sabfa como reforzar a la nifia cuando interactuaba

con ella y con otras personas,

Esta problemdtica se mantenfa debido a que la nifa evi-
taba interactuar con la gente (debido a las consecuencias
aversivas: burias que no se le tomar£ en cuenta, etc.). Lo
cual provocaba malas relaciones con sus compafieros, as{ como

con la maestra provocando un bajo aprovechamiento escolar.

Por tal motivo, al dar habilidades pars mejorar las si-
tuaciones problems, disminuirfa la presentacién de la ansie-
dad, mejorando as{ las relaciones sociales de ia nifia, ayu—

dando a su vez a mejorar su rendimiento escolar.

Iratamiento y Resultados

El trabajo con la nifia consistid en un entrenamiento en
relajacién y un entrenemiento en asertividad y habilidades

sociales (juego de roles con ejercicios estructurados).
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Con lo que respecte a la madre, el trabajo consistid en

L5 §

darle zsesorias y un entrensmiento en monitoreo.

Asi mismo, se establecieron contrztos conductuales de

ma2nera coenjunta.

A partir del trzbajo realizado se iogrd lo siguiente:

Con la nifa, al darle entrenzmiento en relzjacibn se 1o
gré controlar su ansiedad, 2unque se observd gue 2l princi-—
pio le costo trabajo re.ajarse pero poco & poco lo fué lo=—

Erando.

Por lo que respscta 2l entrenamiento de agsertividad y-
habilidacdss sociazles se iogrd que tuvierz una comuznicacidn
més a2mplis y mejorars as{ sus relaciones scciales. AMungue en
algunas ocasiones, se mostrara callads y no estsblecierd con

versacidén con personzs extrafias.

Ahora bien, a2l implementar las técnicas con la sctiora
se logr$ orientzrlaz para que propicizra la comuniczcidn con
su hija y mejorara i=s reiaciones entre ellas., 2n un princi-
pio se logrd establecer mds comunicacidn, aungue posterior-—
mente disminuyd por la rebeldia mostradz por la nifis., Tal
vez causada por lia entraca a la acdo.escencia, o porague & par
tir del entrenamiento en asertividad y hatilidades sociales

la nifia expresaba con mayor frecusencia su inconformidad.

Con ei monitoreo sz logrd que la sefiora nos reportara

los evances y dificultades que pressntard laz nifia en base al

o



trabajo realizado.

A partir de lo anterior, se considerd necesario imple—
mentar contratos conductuales con el fin de establecer acuer

dos entre la madre y la nifia, lo cual mejoro las relaciones.

Con respecto al rendimiento escolar, al mejorar las re-
laciones sociales, éste incremento, ya que la nifia mejoré
sus relaciones con el maestro y sus compafieros lo cusl se pu
do constatar al realizar el seguimiento. Cabe sefialar que la

nifia aprobd afio.



CU A

DRO DE AVANCE

CASO No. 2

Nifa:

Presenté no havbilidad pa
ra expresar sentimientos,pa
ra hacer valer sus derecchos
y dificultad para entablar
una conversacién, lo cual in
flufa para que presentara an
siedad.

Al evaluar la conducta -
verbal se encontré que el -
volumen de la voz era inade
cuada asi cowo la inflexidn
y el contenido verbal,

Al evaluar la conducta no
verbal encontramos que todas
son inadecuadas (distancia
f{sica, postura, manerismos,
contacto visual, expresidén
facial o gesticulaciones),

Todo lo anterior influia

Al implerentar el tra
tamiento se observé lo sji]
guiente:

Nifias

Téc, de Relajacién: La
nifia en un inicio se mos-—
traba ansiosa y le costa-
ba trabajo relajarse, sin
embargo en el transcurso
de las sesiones, logré -
controlar su ansiedad, -
congiruiendo asi su rela-
jacién total.

Entrenamiento en Aseti
vidad y Habilidndes Socia
less; Al implementar esta
tdcnica en los primeras -
sesiones la participacién
de la nifia era minima ya
que "creemos" nque le cos-
taba trabajo "entender"

| _Evaluacidg. Pinal

Al lograr disminuir la -
ansiedad presentada al in—
teractuar con otras perso —
nas, se consipuid que la ni
fla adquiriera las habilida-
des adecuadas a través del
entrenamiento.

Por lo tanto, al estable
cer lo anterior mejoré las
relaciones sociales (compa-
fleros, masstra y madre).

w



para que presentara malas
relaciones sociales, con su
madre, comvafieros y maes —
tra.

el entrenamiento, sin em-
bargo, su participacién -
fué aumentando a lo largo
de las sesiones, logrando
as{ que tuviera una comu-
nicacién més amplia v mej
rara sus relaciones socia
les.

Entrenamiento a la Ma—
dre: Este se dié con la
finalided de auxiliar el
trabajo realizado con la
nifia.

Entrenamiento en Monito
reo y Asesorfas: Estos tu
vieron éxito desde el ini
cio debido al interés de
la sefiora, la cual nos re
portaba los avances que
tenia la nifia en el hogan
Ademés de que se orienta-
ba a la seflora en como de
berfa reforzar a la nifia
y como propiciar la comu-
nicacién.

Finalmente se estable -
cieron contratos conduc+
tuales, éstos fueron ela-




borados en comin acuerdo
entre le nifia y la sefiora,
le cual ayudé a mejorar -
sus relaciones,




CASO No. 3

PADRE

M ADRE

sdad: 35 arios.
Escolaridad: Secundaria.

Qcupacién: Chofer de una
Combi «

Bstado Civil: Casado.

Edad: 30 afios.

sscolaridad:
Ocupacidn: Censerje.
Estado Civil: Casada.

HI J 0

1

sBdad: 14 afios.
Sexo: Masculino.

gscolaridads:
de Secundaria.

Tercer afio

HI J 0

2

gdad: 10 anos.
Sexo: Femenino.

sscolaridad: Quinto de Pri

maria.

PACIANTE DETSCTAID
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Intes Generales

Nifia de 10 afios de edad

-]
Grado escolar: 5 afio de primaria.

Problem&tica Inicial

El servicio fué solicitado por la madre, debido a que
la nifia, evitaba interactuar con personas del sexo opuesto

(ninos y adultos) as{ como con su padre.

Bvaluacidn

La problemética fué evaluada primeramente a partir de
una entrevista semiestructurada a la madre, con la finalidad

de conocer el ambiente familiar.

Al realizar la entrevista, la madre informo gue &l pro-
blema surgidé a partir de la infi&?lidad del padre, causada
tal vez por los constantes pleitos con su esposa, la cual no
estaba conforme de vivir con su suegra, aunado a la poca Co=-
municacién gque existia en la pareja, lo cual provocd que el
sefior al tener la oportunidad ce¢ establecer una relacién con
una compafiera de trabajo, empezd a salir con ella "sin impor

tarle los problemas que le podria ocasionar a su familia",

Al darse cuenta la sefiora de la situacidn en la que es-
$aba su esposo, se agravaron los problemas ocasionando una
separacién (fisica) por lo que la seflora se vid obligada a
salirse de la casa de su suegra con sus hijos, y buscar un

empieo. sntrando asi{ a trabajar como conserje en una escuela



primaria donde le dieron un cuarto donde vivir, el cual ser-

via de dormitorio, sala y comedor.

Por su parte el sefior se quedo viviendo con su mamé,con
tinuando asf, su relacién extramarital. Después de 3 meses,
ésta relacidn fracaso y el sefior decidid volver con su espo-
sa y sus hijos por lo que los busco y les pidio perddn. Sin
embargo, la sefiora le puso como condicidn para volver con €1

que renunciara a su trabajo.

Actuaimente la famiiia estd fisicamente unida, sin em—
bargo se encuentran probiemas tales como: desinterés del pa=-
dre hacia la familia, resentimientos de la esposa hacia el

esposo, constantes pleitos, poca atencidn hacia los hijos.

tn base a lo anterior se consederd necesario splicar

los siguientes instrumentos:

Inventario Marital: apiicado para conocer como estaban
las relaciones de pareja (este instrumento fué aplicado de

manera individual, tanto a la sefiora como al sefior).

Inventario de Pensamientos Irracionales:este instrumen-
to se aplicd con ia finaiidad de conocer las ideas que tenfa

la seriora.

Al aplicar estos instrumentos se encontrd:

Inventario Marital: la pareja presenta déficit en la co

municacidn debido a que la sefiora constantemente reprocha al
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sefior su relzcidn extramarital; con 10 gue respecta al esta-
blecimiento de metas se encontré que si las han establecido,
sin embargo, éstas son muy limitadas; en cuanto a las relae

ciones sexuzles estas son buenas para ambos.

Se encontrd gque existen prooiemas en el planteamiento
de responsaviiidades ya que cas{ nunca estan de acuerco en
como manejer la educacidén de los nifios (esto debido & la ma=

la comunicacidn que presentan).

Inventario de Pensamientos Irracionales: se encontrd

que la sefora presentaba los siguientes pensamientos:

Constantemente pensaba en la relacidn que habia manteni
do su esposo, ocasionando que criticard su comportamiento;
el pensar que lo que ocurrid en el pasado seguird infiuyendo
en su vida actual; ademds de que pensaba que las cosas no le

salfan como ella esperaba.

Conjuntamente a la apiicacidn de los inventarios se apl
co una entrevista, por separada a ambos cényugues, con la fi

nalidad de conocer mds ampliamente la problemdtica.

Andlisis Funcional

La problemética presentada por lz familia se origind a
partir de ia infidelidad del paare ocasionando un desajuste
en la famiiia, es decir, distanciamiento entre la madre y =1

padre, asi como con los hijos.,



&5
dsto se agudizé por .os pensamientos irraciona.es de le
sefiora, que provocaba que reprochara a su esposo lo que ha=
bfa pasado, haciéndolio sentir mal, originando jue existieran
constantes pleitus en la pareja, estando los hijos presentes

quienes apoysban a la madre.

#sta prob.emf£tica se mantiene por .os constantes plei—
tos entre la pareja, iniciados por la sefiora; siendo estd si
tuacidn reforzada por la atencidn prestade por .los nifios ha-
cfa la madre,ademds de que hacfa "sentir mal" al sefior Lo

grando asi que estuviera. mds tiempo con ia familia.

Ahora bien, esta situacidm vivida por la familia influ-
y$ para que la nifia no Yquisiera" relacionarse con personas
del sexo opuesto, debico tal vez a gue la madre influia para
que la nifia tuviers un rechazo hacfa su padre, lo cual reper

cutia en ia relacidn que mantenfa con otrzs personas.

Por lo tanto, al establecer buenas relaciones entre la 1
paraja mejorard la reiacidn de 10s pacres con los hijos y Qpp‘
ayudard a que la nifia se relacione con personas del sexo Q‘

opuesto.

Tratamiento y Resultados

gn base a la problemdtica presentaca por la familia se

coneiderdé neceserio trebajar con las siguientes técnicas:

Con la seriora se impiementd la téenica de reestructura-

cidn de pensamientos.



Con el sefior se trabajd manejo de contingencias. Con la
nifia se trabajé en base a asesorias, con la finalidz=d de pla
ticar acerca de la problemdtica gue existia con sus padres,

pera que no le afectara tanto.

Ademds con la pareja se estab.ecieron contratos conduc-

tuales.

Al implementar la técnica de reestructuracidn de pensa-
mientos se logré que la sefiora analizara sus pensamientos y
como éstos infliuyen en su comportamiento, logrando as{ que
la sefiora modificara su conducta para tratar de me jorar sus

relaciones con Su esposS0.

Los logros alcenzados con el trabsajo realizado con el
sefior fueron: que manejara la situscidn en base a la entrega
¥ retiro de reforzadores; con lo cual se consiguid que el se
fdor se diera cuenta de que €L también contribufa a mantener
la problemdtica, ya que si &1 reforgaba correctamente z la

sefiora los pleitos disminuirfan.

las asesorias con la nifia ayudaron a que estableciera

una mejor relacidn con su padre.

Ahora bien, con 1o anterior se consiguid mejorar las re
laciones de pareja, propiciando, una mejor comunicacidn; un
mayor interés en los probiemas que presentzban sus hijos ¥y
tomar acuercos que beneficiaran 2 la familia (contratos con-

ductuales).

oy
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Por otro lado, a. mejorar las relaciones con el padre,

la nifia mejord ias reiaciones con sus compafieros y maestro.

Al realizar el seguimiento se observd gue lz pareja ha=-
bfa tenido problemas, pero los solucionaron satisfactoria—

mente.



cuU

ADRO DE AVANCE

CASO No. 3

Evaluacidén Inicial

_Fase de Tratamicnto |

Madre:

Presentd pensamientos ne
gativos corios reproches, in
fluencia del pasado y pen-
sar aque las cosas nunca le
salian como ella lo espera-
ba, los cuales influfan pa-
ra que la pareja presentara
déficit y/o exceso en la co
runi cacidn.

Paure:
Inadecuado mansjo de con
ting encias.

Nifias

Presenté evitacibn para
interactuar con personas -
del sexo onuesto, ya que -
consideramos que generalizé
la exneriencia vivida en su
oy iy,

Cabe mencionar que la ni

Con el tratamiento se
lo¢ raron los sirsuientes -
avance st

adre:

Téc., de Reestructura—
cibén de Pensnamientos: Al
implementar esta técnica
no le fué fécil aceptaur 1
experic: cia vivida, sin -
ermbarpo, por su interés
en continuar la relacién
logrd analizar sus pensa-
mientos y modificar su —
conducta para tratar de -
me jorar las relaciones =
con su esSno0So.

Padres

Entrenamiento en mane-
jo de contingenciass Al
llevar a cabo esta técni-
ca se observé jque el se -

cluscifn  Figal

Al conseruir que la sefig
ra analizari sus nenstcnien
tos y cambiard su conducta
ademds del anoyo brindndo
por el seior, se logrb es
tablecer me jores relacio-
nes de onareja, asi cowo -
las relaciones con suid hi
jos.

Al modificar el ambien
te familiar y 1l conseguin
que la nifia exnresara su
punto de vista acerca de -

la problemdtica que exis-

tia en su fawilia, se lo-
egré que la nifia interac —
tuarn con nersona~ Jde! -
3e¥o opuesto.

-r
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or en un princinio no po-
dfa llevidr a caio este en-
trenimiento debido a que
en el medio natural el se-
fior segufa retorzsndo las
conducta.: inadecuadas(plei
tos), por tal motivo se le
instigo verWmluente para -
nmue funcionnra este entre-
namiento, consi;juiendo gue
dste cambiars su conporta-
miento y ayudara a estable
cer conductas adecuadas -
(mayor comunicacién, esta-
tlecimiento de metas, en—
tre otras).

Pare jas:

Para =zuxiliar los avan-
ces obtenidos al imnlemen-
tar las anterior:s técni —
cas, se estallecieron con-
tratos coniuctuales, a par
tir de los curles se losré
estaillecer ncuerios que be
netficiaran a la familia,

Nifias

Asesorfas: Estas se es-
tailecieron con la finali-
dnad de abrir un espacio en
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el cual la nifia externara
su punto de vista acerca
de la relacibén que mante-
nfan sus padres y como es
ta estaba influyendo en -
su coniportamiento. Obser-
vandose, en un inicio po-
ca particinacién de la ni
fia, tal vez, poraue le in
comodaba hablar de ésto.
Aunque posteriormente con
siguid externar lo que -
pensabia de la situacién,

oL



PADRE

CASO No. 4

M ADRGZE

2dad: 37 arfios

sscosgridad:; Primaria.

Ocupacién: Obrero.

#stado Civil: Cassdo.

gdad: 34 =afios.
fscolaridesd: Comercio.
Ocupacién: Hogar.

sstado. civil. Casada.

HE o @ &

Edad:

Sexo:

gscolaridad: Sexto de Pri
maria.

Once afios.

Femenino.

HIJ O 2

PACI =N

Ts DeTsCT

ALD

HIJdo 3

Adad: diez afios.

Sexo: Femenino.

gdad: Once afios.
Sexo: Femenino.

sBecolaridad: Segundo de
Primaria.

sscolaridad: Cuarto de
Primaria.
HIJO0O 4
ddad: seis afios.

Sexo:

gscolaridad: Preprimaria.

Masculino.




Iatos Generales

Nifia de 11 arnos de edad

Q
Grado esco.ar: 6 =afio de primaria.

Nifia de 10 afios de edad

[+]
Grado escolar: 4 afio de primaria.

Problemdtica Inicial

£l servicio fué soiicitado por la macre, ya que la her-

mana mayor presentaba enuresis nocturna.

Bvaluacidn

Se realizd una entrevista semiestructurada a lz madre,
pcra conocer las causas gue originaron la presentacidn de la

enuresis en la nifia.

La madre informé que el problema se habfs iniciado por
una experiencia negativa que tuvo la nifia hace aproximada-—
mente tres afios, provocando que tuviera pesadillas y sin dar
se cuenta amaneciera mojada. =n un principio, la enuresis
ocurrfa diariamente, actuaimente éste problema se presenta

de masnera esporddica.

ssta experiencia segmfn relatos de la nifia y la madre,
fue la "aparicidn" de un sefior mayor con la cara quemadz que
llamabta con seras a ia nifia, esto provocd que se asustara y
gritara a su mamd y sailera corriendo dei cusrto donde se en

contraba y que tratara de sven‘arse por el baleédn, sicnco de
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tenida por su madre. la cual despuds de trenquilizar a la ni
fiz buscd en .os cuartos para ver gque habfa provocado gue se
asustara, al dirigirse al cuarto conde se encontraba el nifio
mds pequefio, éste grité que el sefior se habfa metido abajo
de su ecama; provocando que la sefiora se desmayara y tuviera

una pardlisis facial.

A partir de éste suceso, los integrantes de ie familia
(excepto el padre) se mostrabzn tensos al estar solos, ya
que reportaban, .es sucedfan cosas inexplicables (que oyeran

ruicdos, tiraran las cazuelas, etc.).

ssto trajo como consecuencia que la madre se mostrara
ansiosa, preocupada y que constantemcnte "pensarz'que le iban
a suceder cosas extrafas. gsto influyd pera gue los nifios,
manejaran la situzcidn cn base & sus fantasias, provocsnco
un mal manejo de contingencies por parte de lz madre, la cual

era iz encargada de castigar y reforzar = i0s nifios.
Ademds, se cbservd que la macre tenfa preferencia gor
la nifia mayor, provocando gue existieran constantes pleitos

entre las hermanzs.

mdlisis FPuncionzl

Al analizar la problemdtica presentada en la femilia se
encontrd gue la enuresis de la nifia mayor mo-era frecuente
¥y se presentabz aebido a que sefiaba pesadililas. As{ mismo,
se observd gue la madre por sus creencias culturales y los
niiles por su imaginacidn propiciaban gue hubiera un ambiznte

de '"nerviosismo" y mierlo, y& cgue creemos gue asociaban even-
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tos ambientales con su imaginacidn. &sto trajo como conse —
cuencia gue 10s nifios aprendieran g manejar verbalmente las
fantasfas, para manipular a la madre; ya que se dejaba 1n—

fluenciar por sus argumentos. -

Por lo tanto, las fantasfas eran para los nifios un re—
forzador positivo, ya gque por medio de estas lograban obie—
ner lo que querian (jugar, ver la televisidén, etc.). ssto
sucedfa cuando la sefiora se mostraba ansiosa, ya que en oca-
siones aparte de la ansiedad reportaba "sentirse mal", lo
que causaba gue la hermana menor se hiciera cargo de reali-—
zar los quehaceres domésticos as{ como de sus hermanos, atra
yendo la atencidén de su papd y su mamd (reforzador positivo
para la nina) por lo tanto, trataba de que su mamé se "sin—

tiera mal", haciendo travesuras y/o inventando fantas{ss,

Por otra parte, la experiencia vivida por la nifia mayor
did iugar para que la madre tuviera preferencia por ésta y
la sobreprotegiera provocando gue existiera rivalidad con su
hermana, generanco que 'los nifios Al hacer travesurss mintie-

ran para incu.lpar a otro.

Los pleitos eran un reforzador positivo para la hermans
menor y2 gque por medio de ellos lograba la atencidn de la ma

dre.

Tambidn se observé que los padres presentaban céficit
en el manejo de contingeneias, 1o cual se presentd por el es

tado emocional ce la madre, aunado a que era la encargaca de



solucionar la mayor perte de ibs problemas debido a que el
padre carecfa de habilidades para solucionarlos (evitando en
frentarse a los estos). Lo que provocd que la sefiora se sin-

tiera "culpable" por la problemdtica existente en la familia.

Tratamiento y Resu.ltados

Se empezd a trabajar individualmente con las dos herma-
nas y con la madre. lLas técnicas utilizadas fueron: Con la
hermana mayor se trabajé reestructuracién de pensamientos.
Mientras que, con la otra hermana se trabajé sobre consuctas
inadecuadas, a través de pidticas dirigidas a znalizar su

conéducta,

Con lo.que respecta a la madre ze implemento la técnica
de reestructuracidn de pensamientos y se did un entrenamien-

to en relajacidn.

Por otra parte, se trabajé conjuntamente con las dos

hermanas en base a contratos conductuales.

£l trabajo con ios padres consistid en un entrenamiento
en manejo de contingencias. Con toda la familia se trabajé

contratos conductuales.

Los. logros alcanzados a partir de la aplicacidén de las

téeniecgs fueron los siguientes:

Con la hermana mayor se logrdéd gque controlard sus pensa-
mientos negativos (fantasfas) propiciando que se sintiera

mds tranquila durante ¢l dfa y as{ disminuyera la presenta-
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cién de las pespsdillas, lo cual contribuyd a gue desaparecie

ra la enuresis nocturna.

Con la otra hermana se consiguid que analizara sus con-
ductas inadecuadas (berrinches, fantasfas y mentiras) y como
éstas influfan y alteraban a su mamd, modificando su compor-

tamiento.

Por otro lado, con el trabajo realizrdo con la madre se
logro: Con el entrenamiento en relajacidén, que disminuyera
su ansiedad. Con la reestructuracidén de pensamientos, que
analizara sus pensamientos negativos y como &stos influian

en su concucta y al interactuar con su familia.

Después del trabajo realizado con las nifias se conside-
ré8 necesgrio establecer contratos conductuales de una manera
conjunta con la finalidad de mejorar sus relaciones, logran-

do que disminuyeran los pleitos.

Por lo gque respecta ali trabajo con los padres al entre-
narlos en manejo de contingencias se logrd: que reforzaran
adecuadamente a sus hijos y que analizaran las responsabili-
dades que cada uno tenfa y la mejor manera de llevarlas a ca
bo; consiguiendo mejorar las relaciones con sus hijos, asf
fortalecer las relaciones de pareja (cabe sefialar, que este

trabajo fué simultdneo a. trabajo individua. de la seiiorz).

Por otra parte, con la familia se scordd que no se iba
a permitir hablar de cosas inexplicables, y si alguien la ha

cfa se le castigaba (contratos conductuales).



#5 importante mcncionar cue no s¢ trabajd con el padre
de una forma indivicual debido a que no disponia de tiempo

necesario para asistir a las sesiones.

£ cartir cei trabajo realizado se consiguié que en la
femilia aisminuyera el reporte de cosas inexplicables, mejo-

rando =c{ el embiente, y las relaciones familiares.

Al realizar el seguimiento se encontrd gque la nifiz me—
nor en ocasiones intentaba manipular a la madre, sin embargo,
éstz lopraba manejar a la nifa. BEs importante sefialar que

las concuctas mocdificacdas se mantuvieron.

Ll
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CUADRDO DE AVANT CE
CASO No. 4
Bvaluscién Inicigl e e atuniento va ié inal

Madre:

Presenté ansiednd, preocu
nacibén ya que constantemente
pensaba que le iian a suce -
der cosas extrafias (pensa—
mientos negativos).

Padre:

No habtilidsd para solu—
cionar nrolleras ya que evi-
taLta enfrentarse a &stos.

Pare jas
lial mane jo de contingen-
cias,

Hermana Nayor:

Enuresis nocturna (provo-
cada por pesadillas) y pre -
sentacién de nensamientos ne
entivos,

Hi jos:

Conductas inadecuadas (men

El tratamiento se empe
z6 de manera individual -
con la madre y los dos hej
manas.,

Nadre:

Téc., en Relajacidn: Al
lleva a cabo esta técnica
se observé que le costé -
trabajo rdlajarse debido
a su excesiva ansiedad, -
por 1o que se requirfo de
mayor tiemno para el en-—
trenamiento.

Téc. de Reestructura-—
cién de Pensamientos: Al
implementer esta técnica,
se ohserviron dificultn—
des debido a nue la madre
ge mostraba ansiosa cuan-
do se le pedia que anali-
zara sus pensamientos|ne-

Al lograr que la sefiora
controlari sus pensanien—
tos negativos,se consizuid
que se sintiera més "tran-
quila" y que me jorara su -
relacién con su esposo y -
con sus hijos, Ayudando -

-.a8f que se tuviera un ma—

yor mane jo de continsencii
de los padres.

Por otro lado 2l lograr
que la nifia controlara sus
pensamientos nerativos, se
consiguié que se mostrara
més "tranouila® durante el
dfa y asf disminuyera la -
presentacién de stos y -
por lo tanto derapareciera
la enure:1¢ noctuma,

Con lo
1a herman-

me reapecha a -
menor al anali-

-
m
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tirns y fantasfas). Ceabe se
i~lar que la herrana menor
era quien las presentalka -
con rayor frecuencia.

8980001

rativos. No obs%nte, a
lo largo izl enlrenamien-—
to la sc lora logré apli—
car la relajacibén con re-
sultaios favoralles, ayu-
dando a que analiznara sus
nen:aunien tos,

Hlermana Mayor:

réc. de Reestiuctura-
cibn des Pensmuwientoss Al
implementar la técnica -
se oLservo tuz 1 é3t: tomg
bién le costo trnbajo 112
varla a cabo, sin emtar-
go, fueron nés ripidos -
los resulta:los en coapa-—
racién con su nmamA,

Hermana lenor:

Para modificur las conf
ductas inadecuadas se Lriy
bajo a travéds de nldticas
encaminadas a que la nilia
analizard su coniucta pa
ra poder modificarla, lo
cual ‘'se consipuio de una
manera nponulating.,

Hermznas:

Los contratosg conduc-—

zar sus conductas se lo’ ré -
que modificira éstas, nroni-
ciando nque tuvier: me jores
relaciones con sus herrnanos
y sus padres.

Al estatlecar contratos
coniuctunles con la se ora,
asf{ como un adecuado mane jo
de continrencias, disminuyg
ron los pleitos con las har
mOnas,

Finalme.te, al estallecen
los contratos conductuales
con la frmilin se consisuié
que disminuyerd el reporte
vorbal de 1o nresentacibn dﬁ
suceros inexplic:tles, lo =
cunl contrituyd a disminuir
el estado de "nerviosiscro®
exis hente en la farili-=,

=3
O



CASO No. 5

PADRE M ADERSZE
Edad:; 37 arfios. £dad: 33 afios.
mscolaridad: Primaria. gscolaridad: Primaria,
Ocupaecidn: Obrero. Ocupacidén: Hogar.
sstado Civil: Casado. Bstado Civil: Casada.

BTd e 4

Bdad: ocho afios.
Sexo: Femenino.

ssco.aridad: Tarcero de
- Primaria.

PACIGNTE DRETECTADO

I1J0 3

HTI J 0 2 H
£dad: Cinco afios. Edad:
Sexo: Femenino. Sexo:

sscoleridad: Kinder

Tres arios,

Femenino.

HIJo 4

2dad: Ioe anos.

Sexo: Masculino.




Intos Generales

Nifia de 8§ arfios de edad

o
Grado esco.iar: 3 afio de primarisa.

Problemdtica Inicial

2l servicio fué solicitado por la maestra de la nifia de
bido al bajo aprovechamiento escolar., Ademds, de que en oca-
siones la nifia Liegaba a la =scuela golpeada,y se notaba la

poca atencidédn mostrads por parte de los padres.

Evaluacidn

Se realizd una entrevista semiestructurada a la madre
con la finalidad de conocer .ias causas de la problemdtica

presentada por la nifia.

A partir de esto, se observd gue existf{an problemas de
pareja, originadas descde el inicio del matrimonio debido a
la falta de informacidn sobre éste, aunado a gue sus expecta

tivas no correspondian a su realidad.

Por tal motivo se considerd necesario aplicar:

Inventario Marital: aplicado para conocer las relacio—
nes existentes entre la pareja, se administrd de manera indi

vidual tanto al esposo como a la esposa.

Los resultados obtenidos a partir de la aplicacidédn dal

instrumento fueron: mala comunicacidén, poco conocimiento de

€1



su pareja; no tiecnen establecidae metas ni a cort:c ni a lar-
go plazo; en cuanto el manejo ce la educaciédn de los nirtios
esta es deficiente, aunado a la insatisfaccidn sexual que

presenta la sefiora.

Andlisis Puncional -

Al analizar la problemdtica se observé gue existfan pro
blemas de pareja que se originaron desde el inicio del matri
monio, debido a la falta de informacidn sobre éste, as{ como

a sus irreales expectativas.

ssto provocd, que actualmente la pareja presenté proble
mas: en el manejo de contingencias, en la comunicacidn y en
las relaciones sexua.es; ademds no tienen establecidos obje-

tives ni metas,

Z8tos problemas se m2ntienen debido a que ls sefiora por
los constantes pleitos con su esposo se muestra molesta y
enojada lo que trae como consecuencia que €L sefior se salga
de su casa a beber alcohol y estar todo el tiempo con sus
amigos (siendo esto un reforzador positive). Por su parte la
sefiora al pelear con el sefior evita que le reproche el que
no tenga la casa arreglada, y la poca atencidén que le presta

a 10s nifios (reforzador negativo).

Ahora bien, cuando la seriora esta enojada aesquita su
coraje golpeando a sus hijos por cualquier travesura que ha-

cen (castigo).

Cabe seflalar que esto se acentuabz por la actitud de la

£2
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seflora ya que comsideraba que "todos" (las persones que la
rodean) eran .os cuipabies de 10 que le pasaba y por lo tan-
to ellos eran ios que tenfan gsue cazmbiar, para mejorar su si

Waciéno

Por lo tanto, consideramos que al disminuir los proble-
mas en las relaciones de pareja, as{ como las relaciones con
sus hijos, se mejorard ¢l ambiente familiar, y los padres po

dran proporcionar la atencidn adecusda a los nifies.

Tratamiento y Resu.tados

Cabe sefialar que la sefiora no mostrd interés a lo largo
de la terapia y su asistenciz no ere conti{nua. Con lo que res
pecta al sefior, al igual que ls sefiora no mostré interés paw
ra mejorar su situacidn, aunque éste si aceptabe gue su espo
sa y &1 eran los "cuipablies" de la situacidén que vivia la fa

milia,

Debido a lo anterior no se ilevd a csbo el tratamiento

plenteado, siendo éste el siguiente:

Primero se empezaria a trabajar con la pareja para el
establecimiento de metas a corto y largo plazo, de manersa

individual y como pareja.

Se llevarfa a cabo un entrenamiento en manejo de contin
gencirss, para establecer unz adecuadz entrega de reforzado-—
res. As{ mismo,se implementarfa un entrenamiento en comunicg

cidn para mejorarla.



Cuazndo se presentaran cambios positivoes en la eomunica-

cidn y en el manejo de contingesncizs se les darian pldticas

tn

de orientacidn sexual sin interrumpir el tratemiento ante-—

fiors

Pinz.mente se estabrecerfan acuerdos (contratos conduc-
tualies) para mejorar las relaciones pacdres-hijos, Cabe sefia-
lar que Gurante . tratamiento se darfan zsesorfas & los pa-
déres, con la finalidad de orientarlos para la entrege adecusz

da de reforzadores.
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CASO No, 5

4

Bvaluacibédn Inigial

Fase de Tratamiento

Evaluacidn

Final

Pare jas

Presentaron; mala comunl
¢reidn, poco conociwiento de
su ednyu;ue, no estableci —
miento de metas a corto y -
largo plazo.

hial mane jo de contingen-—
cias, insatisficciédn sexual
y maltrato a los hi jos.

Con 1o que respecta -
al tratamiento no se pudé
llevar a cabo delido a -
que la pareja no mostrd -
interés en el mismo,




C AS 0 No.

& A IR E

6

M & DR E

gdad: 39 =afios.
Escolaridad: Preparatoria,

Ocupacidn: Taxista.

zstado Civil: casado.

8dad: 38 afios.
Escolaridad: Comercio.
Ocupacidn: Hogar.

pstado Civil: casada.

HIJO L

2dad: 13 angs.
Sexo: Femenino.
cscolaridad; Secundaria.

Ocupacidn: sSstudiante.

gstado Civil: Solters

HIJdOo 3

adzd: 17T sriog.
Sexo: Femenino,.
#scolarid-d:; Primsria.

Ocupacidn: ——————-mam-

vstado Civil: Soltera.

pdad: 16 arnos.
Sexo: Masculino
#scolaridad: Secuncaria,

Ocupacidn: dstudiante.

HIJ o0 4

ndad: 10 afos.
Sexo: Masculino.

#scolaridad: winto de
Primaria |

PACIeNTE LETECTAID




Intos Generales

Nirio de 10 arios de edad

L]
Grado escolar: 5 afio de primaria.

Problemdtica Inicial

£l servicio fué soiicitado por la madre debido a que el
nifio presentaba un parpsdeo constante (tic nervioso) y un ba

jo rendimiento escolar.

gvaiuacidn

Se rea.izd una entrevista semiestructurada con la madre

para conocer €&l ambiente famiiiar.

@ base a la entrevista se encontrd que el paare presen
taba problemas de alcchoiismo afectando la relacién con su
esposa y sus hijos, io cuai infiuyé para gue la familia pre-
sentara mal manejo de contingencias, no habilidad para solu-

cionar probiemas,

Zsto influyd en ei niflo pars gue se mostrara ansioso y
no pusiera lz atencidn necesaria en el saldn de cleses; pro-
vocando un bajo rendimiento. Ademds de presentar un constan-

te parpadeo (tic nervioso).

Cabe serialar que i@ probiemdtica fué evaluade sdéio por
el reporte verbal. de la maare, debido a ia poca disponibili-

dad mostrada por 1os integrantes de iz famiiia.



Andlisis Puncional

Al anslizar la problemdtica se observd que =. alcohoiis
mo del padre, era reforzado por la actitud que temaba la fa-
milia, ésto es, después de que pasaban los efectos del alco-
hol los hijos y la madre reprochaban la conducta del padre;
debido a que éste se comportaba inadecuadamente (insultos a
la familia delante de la gente, discusiones con lz familia,
etc.). ssto trafa como consecuencia que &l sefior se sintiera
mal (culpable de 1a situacidén de la familia, menoscgrecio,
etc.) provocando en €l un estado de 4nimo propicio para vol=
ver a ingerir alcohol. Dando como consSecuencia un desajuste
en la familia ya gque no podfan comunicarse con el seflor de
una forma adecuada, aunado a ésto la falta de recursos econd

micos por el desempleo del sefior.

la problemdtica existente en la familia influfa para
que el nifio en la escuela, no pusiera la atencidn adecuada
por estar "pensando" gue su padre estuviera bebiendo, asf co
mo por la ansiedad que presentaba, desarrollando un tic ner-
vioso en los ojos (constante parpadeo). Bsto se acentud por
le actitud de la madre, ya que existia unz sobreproteccién
hacia el nifio, causando que los otros hijos se molsstaran y

discutieran constantemente con ella.

Ahora bien, considersmos gque sl controlar el alcoholis-
me del padre, se propiciarfa un mejor ambiente familiar; es-
tableciendose unz mejor comunicacidn; un mejor manejo de con
tingencias, ayudando a le solucidn adecuads de los problemas.

Todo lo anterior infiuiria para gqu¢ el nifio controiara su an



£9
siedad y disminuyers su parpadeo, poniendo la atencidn ade-—

cuad=s a sus estudios, mejorando su aprovechamiento escolar,

Tratamiento y Resultados

#n base a la situacidn pianteada anteriormente, se con-
siderd necesario empezar a trabajar el problema del padre
(auto control) ya su vez con La familia (manejo de contingen
cias, solucidén de probliemas y comunicacidn). Sin embargo, no
fud posible realizar este trabajo debido a las sctividades y

poco interds por parte del padre y los hijos.

Por tal motivo, sdlo se trabajd con la madre y con el

menor, las téenicas utilizadas fueron las siguientes:

Con €l nifio, se le did un entrenamiento en rel=jacifn,
un entrenamiento para establecer conductas incompatibles y

un entrenamiento en habiiidades sociales,

Con la madre se trabajd manejo de contingencias,

En base a la implementacidn de las técnicas se logrd
gue el nifio aisminuyera su ansiedad de una manera psulatina
(relajacidén). Ademds de que estableciera conductas incompati
bles ayudanco a disminuir la presentacidn del parpadeo. (tic
nérvioso). Con el entrenamiento en habilidades sociales se
logrd que el nirio se comportard de una manera adecuada ante

su padre cuanao estuviera bebido.

Con lo gue respecta al trebajo con lz madre se .ogré

disminuir la sobreproteccidn pero por muy poco tiempo (apro-
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ximadamente dos semanas).

én la famiiia e. trabajo realizado fué minimo debido a
la poca participacidn por parte de los integrantes. Aunque
s{ se lograron cambios positivos en la conducta del nifio ya

que éste, disminuyd su parpadeo y controld su ansiedad.

NOTA: Para mayor informacidn de los ins-
trumentos de evaiuacidn y téenicas
utilizadas ¢n tocos los casos ver

anexos II y III.



CUADRO DE AVANCE
CASO No. 6
| Evaluacién Inicial | Fasa de Tratamienta Evaluacién Pinal

Padre:
Presenté Alcoholismo

Pare ja:

Mal mane jo de contingen-—
cias, mala comunicacién, no
habilidad para solucionar -
problemas.

Hi joss

Presentd ansiedzd y un -
constante parpadeo (tic ner
vioso).

Detido al poco interés
presentalo por la familia,
solo se trabajé con la ma-
dre y con el menor, obser-
vandose los siguientes —
avances,

Hijoss

Ent. en Relajacidén: Al
implementar éste, se ohserq
Vo que en un priacipio el
nifio no lograba relajarse,
sin embarso, en el trans-
curso dcl tratamiento con-|
siguif relajarse totalmen-
te.

Ent. para establecer -
conductas incompatibles:
Se detecté a través de un
andlisis de la conducta -
(parnadeo) que ésta era re|
forzada ror la atencién -

Al no contar con la par
ticipacién de los integran
tes de la familia, los re-
sultados obtenidos fueron
mfnimos.

loeré -
ansiedad

Con el nifio se
que controlara la
nue presentaba en la escug
la. Aderéis de que disminu-
yo el constante narpadeo.

!
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prestada por el niio ya -
que cuando se encontraba
ansioso, centraba su aten-
cibfn en esta conducta ina-
decuada, esto lo realizaba
sin darse cuenta, que €1 -
era auien provocaba esta-
conducta, pero al no tener
resultados favorables se -
considero necesario esta—
blecer conductas incompati
bles como por ejemplo: co-
locar el dedo en 1la ceja o
cerrar 1os ojos, ol.servan-
do gque la conducta de par-
padeo disrinuyera.

Ent. en Habilidades So-
cialess Este se llevo a ca
bo a partir de plAticas -
con el nifio, donde se le -
orientd como comportarse
cuando su padre estuviera
ebrio. Observandos: cam—
Hios favorakles en la con-
ducta del nirio, es decir,
éste se retiriba de la si-
tuacién cuando su nadre be
bia.

NMadre:

o
n



Ent. en lane jo de con-
tingenciass En este entre-
namiento se nuué observar
que la serora no rnostraba
interés suficiente, ya que
su asistencia al servicio
no era constante provocan-—
do que modificara su con-—
ducta pero muy soco tiem=—
no .

t6
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DISCUSION

£l interés de este trabajo estuvo enfocado en realizar
una investigacidén para conocer como infiufen algunos proble-
mas familiares (pareja, padres-hijos y hermanos), en el apro
vechamiento escolar y social del nifio de primaria. -

Al ilevar a cabo la investigacidén, pudimos constatar que
la familia es un sistema de interrelaciones diddicas en don-
de los miembros son reforzados mutuamente. Sin embargo, en
ocasiones no se da esta reciprocidad de manera positiva, de-
bido a que zlguno (s) de ios miembros presentan problemes in

dividuales que afectan las interrelaciones con Los dem4s.

Por tal motivo, fué necesario detectar que miembro(s)
de la familia presentaban problemas y como eran reforzados.
Bn la mayorfa de los casos observamos que los padres eran
quienes los presentaban, lo cual afectaba las relaciones de
pareja, provocando una inadecuada reiacidn con sus hijos ya
que centraban la atencidén en sus probiemas individuales, lo
cual trafa como resultado, que sin darse cuenta presentaran
patrones de conductas inadecuadas que eran imitadas por sus

hijas o propiciaban la presentacidn de estas conductas.

Ahora bien, a. analizar .a problemdtica existente en ca
dz uno de 10s casos, se vid la necesidad de implementar dife

rentes téecnicas con la finalided de modificar la conaucta
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problema y contribuir 2 mejorar las relaciones familiiares,

Por lo tanto, es necesario analizar la efectividad de

las técnicas empleadas, las cuales fueron:

Relajacidén: Al implementar esta técnica observamos que
fué efectiva en los casos donde se aplicd,-dnhido a que se
logré controlar la ansiedad, aunque el tiempo del entrena —
miento varid, debido, a las caracteristicas de cada uno de

los pacientes.

Cabe sefialar que al llevar a cabo la técnica con los ni
rios, en ocasiones surgen dificu.itades debido & que lo toman
a juego (es decir: se refan, no ponian atencidn a2 las 1ins-
trucciones, etc.). Por lo tanto, se sugiere gue con .08 ni-—

fios se trabaje la relajacidn en base a la imaginacidn.

BEs importante mencionzr que l2 téenica fué utilizada co
mo apoyo para iniciar otras técnicas, ya que se requiere que

el paciente esté relajado.

Detencidédn de Pensamientos: Al aplicar esta técnica se
observo que fué para detener los pensemientos negativos, lo
cual consideramos se did, porgque la sefiora podfa imaginar
las escenas que le pedfa el terapeuta. De no haber sido asi,
tal vez la téecnic2 no hubiera sido efectiva, por lo tanto el
terapeuta tendrfa gque impiementar un entrenamiento para esta

blecer la conmucta.

Reestructuracidn de Pensamientos: fsta técnica fué efec



tive, aungque en algunas ocasiones fué aiffcil que los pacien
tes aceptaran que sus pensamientos influfan para que se com-
portaran de tal o cual forma con la gente que los rodea,cuan
do se lograba que los pacientes aceptaran la relacidn (pensa

miento-conducta), era mds fac{l que trataran de modificarla.

£qfenamiento en Asertividad y Habilidades Sociales: bs-
te é;;renamiento fué efectivo debico a que en los casos que

se imp;emento se logréd gue los pacientes estzblecieran con-—
duc tas adecuadas al interactuar con otros. £s importante se-
fialar que tal vez la efectivided de esta técnica esta intimg
mente relacionads con que el paciente pueda controlar su an-
siedad, propiciando que en el ambiente natural su relacidn

mejoraré,

Monitoreo: £l entrenamiento nos fué de gran ayuda ya
que al contar con la participacién de familiares, permitid
conocer los cambios presentados por el paciente, al implemen

tar el tratamiento.

ssta informacidén es importante porgue permite en un mo
mento dado, hacer modificaciones en el tratamiento, cuando

no se tienen resuitados favorables en el ambiente familiar,

Cabe sefialar que para la efectividad del entrenamiento,
el terapeuta debe dejar asentada la importancia de la infor-
macidén que se requiere. Ademds de contar con la gente que es

ta interesada en el caso.

Otra razdén, por la cual es importante contar con la par
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Aunsdo 2 gue en 2. unos c2socs ne ce contd con la participa—
cién constante de ia gente, provecando gue no se tuvierean re
suitados favorabies. lo cual sucedid tal vez, porque la gen<
te consideraba gue la iabor del psicdlogo erz solucionarie
sus problemas, sin que €iioSs se comprometieran en el trata-

miento.

Por otro lado, con respecto a la intervencidn en la fa-
milia, nos dimos cuenta gque se iniciabz a psrtir de detectar

probiemas conductuzles en los niflos (reportados por los maes

w

tros o por los padreés), pero ai realizar la entrevista se ds

tectaba gque el problema era provocado en algunas ocasiones
por los padres o por las relaciones que mantenia la familia
en general, observandose déficit o excesos conductuales en
algunos miembros. Asi, el trabajo e¢ra enfocado a tratar los
problemas individuaies de la familia y propiciar conductas

adescuadas,

Por lo tanto, consideramos que cusndo se trabaje con ni
fios gue presenten conductas inadecuazdss, primersmente se de-
bers evaiuar el zmbiente familiar para conocer cdmo se estan
dando las interacciones de ios mismbros de la familia,. Foste
riormente s implementara un tratzmiento con aguellos miem-
tros gue presenten problemas; pars disminuir o eliminar los

excesos y déficit concuctuzies,

Retomando 1o anterior, es importsnte mencionar gue el
marco tedrico utiiizaco fué adscuado para traztar los proble-

mas prasentados, Gebido 2 gue se modificd positivamesnte =l
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ambiente familiar, con lo cual se ayuddé al nifio para que es-
tableciera una conducta adecuada en el ambiente escolar y/o

social.

Sin embargo, a partir de nuestra experiencia, considera
mos que para ayudar a la solucién de Los problemas que se le
presentan al psicdlogo, es conveniente que conozca otras ma-
neras de abordar la probiemdtica. Debido & que se nos presen
taron problemas que fueron diffciles de abordar en base a
la modificacidn de conaucta (por ejempio las fantasfias) y
gue tal vez puedan ser aborcados desde otro punto ce vista y

tener una solucidén mds inmediata.

Por otro lado, para analizar los resultados obtenidos a
partir de la aplicacién de las técnicas, se utilizd el méto-
do de estudio de casos, ya que nos permitid realizar compara
ciones de la conducta problema en diferentes tiempos (pre,
tratamiento y post), ayudando a ver los cambios de la conduc

ta del paciente al impiementar las técnicas.

Ahora bien, los datos no se pudieron sistematizar debi-
do a que fueron cualiitativos, aunque esto no quiere decir,
que en otras investigaciones no se pueda llegar a una siste-
matizacidn, ya que va a depender de las concuctas problemas,
del tratamiento que se implante y del criterio de interven—

cidn ael psicdiogo.

Por otra parte, pocemos mencionar que es conveniente em

plear un estudio de casos, cuando el investigador no tenga
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un control experimental, debido & que los problemas que se
le presenten en el 4rea aplicada requerfiran un tratamiento
inmediato. Por 1o que se recomienda que se trate de utilizar
medidas de evaluacidn objetivas; que se efectue la pre eva—
luacidn, evaluaciones en el tratamiento y la post evaluacidn

¥ que realice un andlisis formal de los datos.

Bn base a este trabajo se piantea la necesidad de que
se realicen otras investigaciones donde se cuente con .ia par

ticipacidn de los maestros, pudiendo ser de dos formas:

1) Analizar su conducta para ver que relacidn mantiene

con la conducta inadecuada del nifio; y

2) Participacidn de. maestro como monitor de la conduc-

ta inadecuadz del nifio.

Finalmente, consiceramos gue es importante el trabajo
del psicdlogo en las escuelad primarias oficiales debido a
que ayuda a lg prevencidn ¥y solucidn de problemas que en eta
pes posteriores (adolescencia) pudieran generar conflictos
psicosociales mds patéticos como serfan: la delincuencia, la

drogadiccidn, etc.
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PROGR ! DE ORIENT:CION P3SICOLOGIC* P*1 TSCURLAS PRINTRIAS

s L
Descriva concretzmente en aue consiste el o los nroblemas

T M
Desde curndo ha venido observindo el nroblemn 7

f
Tue ha hecho pera tratar de solucionarle 7

"‘ue' resultcdos h obtenido?

El nifio hs recibido anteriormente orient-cidn nsicold-ica ?

En dénde ? Hrece clonto tiemno ?

Cdal fué su disgndstico ?

Porqué se interrumpil el trotamiento ?




UNTSAY DE SERVICIOE EDUUATIVOS A DESCENTRALIZAR BN EL ESTALDO UE MEXICO.
COORDITACIOIT CZTTRAL J® PROGRAIAS o EDUCACIOU PHIILARTA.
PROGRAMA DFE ORIETTACION- PSICOTOGICA PARM- BSCUELAS PRITIARTAS.

SOLICITUD D L SERVICIC

FECHA -
Nombre del nido ~ %exo o 41
Edad _ #echa de Nacimiento
Direccidn
Teléfono
Grzdo Escolar Fombre del Maestro

NOMBR: DE LA ESCUZL

Persona nue colicita el servicio

Parentesco

CSmo se enterd del Servicio ?

Cdales son las razones por las nue usted solicite el serviecio ?




PROGRAMA DE ORIENTACION PSICOLOGICA PARA ESCUELAS PRIMARIAS

- .HISTORIA CLINICA..

1

.

INFORMACION GENERAL DE LA FAMILIA.

1.- Nombre del nino.

2.~ Fecha y lugar de nacimiento

3.~ Escuela a la que asiste actualmente

3.1 Ubicaci6n

4.- Nombre de la persona entrevistada

4.1 Parentesco

S.- Domicilio familiar

5.1 Tel&fono :

6.~ Nombre del padre d

6.1 Edad ., Escolaridad . Ocupacién
6.2 Lugar a db6nde trabaja

6.3 Qué tiempo convive diariamante'con el nifio

6.4 Qué actividades realizan en comfn

7.- Nombre da la persona qgue se encarga del cuidado del niho _

Parentesco

7.1 Edad

7.2 Direccién

7.3 Tiempo aproximado gue pasa el nino con dicha persona _




8.- Anote los datos que se solicitan de los miembros que habitan
la vivienda :

Rombre Edad Escolaridad Edo. Civil Parentesco
8.1
8.2
8.3
8.4
8.5

11 INGRESOS Y EGRESOS ECONOMICOS.

1.- Qui&nes contribuyen a la economfa familiar

2.~ Qué cantidad aportan semanal, gqguincenal o mensualmente

3.~ La casa que habitan es: propia( ) rentada( ) prestada( ) otro

|
4.- A culnte ascienden los gastos mensuales por los siguientes-

conceptos:

Renta § Servicios §
Alimentaci6én § Médicos §
Vestido § Transportes §
Gas § b . Educacibén §
Teléfono $ Agua §
Electricidad $§ Predial §
Deudas $ ' Diversiones §$

—_————

Reparaciones $ Otros §




S.=

De qué cantidad mensual dispone Ud. para gastos imprevistos

$

111 CONDICIONES DE LA VIVIENDA.

La casa que habitan es:

Casa sola ( ) Departamento ( ) vecindad ( ) Otros

Sefiale con cual de los siguientes materiales estd construf-
da su vivienda : Piso ( ) Techo ( ) Paredes ( )

a) Concreteo b) Lamina c) Asbesto d) Cartdn e) Madera f) Mo-
sdico g) Cemento h) Tierra

M&rque con una X con cual de los siguientes servicios cuen-
ta su vivienda : Agua potable ( ) Luz electrica ( ) Gas ()
Bano propio ( ) .

Con cfiantas habitaciones cuenta su casa

Cémo se distribuyen para su uso

|
Miarque con una X los articulos que tiene en su casa :

Camas ( ) cuantas Televisibén ( ) cuantas ___
Radio ( ) cuantos Grabadora ( ) cuantas ____
Estufa( ) Licuadora ( ) Lavadora ( ) 'Plancha ( ) Batidora
Refrigerador ( ) Aspiradora ( ) Tocadiscos () Otros __

1V CONDICIONES DE LA HABITACION DEL NIRO.

1.~
2.-

Culntas personas duermen en la habitaci6n con el nino

Cufintas personas duermen en la cama con el nifio

En caso afirmativo indique :



v

Parentescoc Sexo Edad

4.~ Tiene ventilacifn la habitaci6n del nino

5.- Mencione si hay aparatos eléctricos en esta habitacién __

ASPECTOS GENERALES DE LA SALUD DEL NIFO.

1.- Donde naci6 el nino (lugar fisico)

2.- Persona que atendif el parto

3.- Duracifn del embarazo

4.- Sefiale si usted padecif : Traumatismos ( )
Infecciones ( )
Intoxicaciones ( )
Amenaza de aborto ( )

5.- Qué medicamentos ingirié

6.- Marque con una X cbmo fué& la evoludibn uel parto

Normal (. ) Anormal ( ) Césarea ( ) Prematuro ( ) Forceps ( )

7.- Tiempo de trabajo de parto

8.~ El psrto se llev6 a cabo : con anastesia local ( )
general ( )
sin anestesia ( )
con sedantes ( )

9.- Hubo llanto espontfneo del nino al nacer

10.- Fué amamantado por cuanto tiempo-

Si no fué& asf, cual fué el motivo --




12.-

13.~
14.-
15.-
16.-
&7
18.~-
19.~
20.-

2l.-

22~

Mencione que vacunas ha recibido el nifo

Sefiale cuales enfermedades ha padecido su hijo

Diarreas frecuentes ‘ Sarampidn
Enfermedades del corazbn Asma
Parasitosis Brongquitis
Dermatitis Epilepsia
Poliomelitis Amigdalitis

Enfermedades infecciosas, Cuales

Enfermedades musculo-esqueleticas, Cuales

Usa anteojos: Miopia Astigmatismo Estrabismo

Lagrimean sus ojos sin llanto

Escucha Bien . Usa algfin aparato

Lo han operado alguna vez, de gué ?

Tiene alglin padecimiento actualmente

Esta recibiendo algfin tratamiento|

Ha recibido atencibn psicolfgica previamente

En qué lugar

Durante cufnto tiempo

Nombre del médico que lo atendid

Cual fu& su diagnbstico :

Tipo de terapia gqgue recibif

Not6 Ud. si el nifno evoluciond gracias a la terapia




V REPERTORIOS BASICOS .

1.~ Imitacibn

2.~ Seguimiento de instrucciones

3.- Lenguaje :

Marque con una X ; sI NO A VECES

- El1 nifo es capaz de relatar
experiencias _ _ _ _ _ _ _

- Utiliza adecuadamente los-

verbos en presente - - - -

- Tiene problemas para pro -

nunciar algua (s) letra --
- Omite letras al hablas - -
- Invierte letras al hablar-
- Anade letras al hablar - -
= Describa si ha notado que el nifio tiene algin procblema de -~

lenguaje

V1l COMPORTAMIENTO SOCIAL DEL NIRO.

1.- Considera usted que el nifio tiene algn problema para re -

lacionarse con las personas ?

Describaloc

2.- Existe especialmete alguna conducta en el nifo que le cau-

~¢



3.
4.-
5._

70-

se problemas para relacionarse con los demds ?

—_——

Qué castigos ha empleado con el nifio

Qué premios ha empleado

Para ambos casos, Cudles le han dado resultado

Hay alguien en la familia que se encarga de asignar el cas-

tigo para el nifio , Quién ?

Hay alguien que se encargue de premierlo , Quién ?

V11l PROBLEMAS GENERALES DE LA FAMILIA .

1.- Coloque una X si en su familia se presentan alguno de -

los siguientes problemas :

Alcoholoismo ( ) Enfermedad ffsisca o mental ( )
Drogadiccidn {0 Abandono (o)
Infidelidad i Problemas de comunicacibn {]
Pro-ﬁituciﬁn i) Comunicacién familiar ()
Encarcelamiento

2.~ .En cual de los miembros de su familia se presenta el pro-

blema

3.- Con qué frecuencia

4.- Desde cuando se presenta

5.- A qué lo atribuye usted

6.- En qué forma afecta este problema a su familia

7.- Qué& han hecho para resolverlo




UNIVAV UE SERVICIOS EWUCATIVOS A VESCENTRALIZAR EN EL ESTAMO JE MEXICO.
. -COORVINACICH OENSRAL Df PROSRAMAS OE EDUCACTON PRIMARIAs
PROGRAMA UB ORLETLOTON- PSIOOLOGIOL PARA-ESCUELAS PRINARILS.
. ONARLO PARA 5L MAESTRO

Nombre de la Escueia =
Nombre del Profesdr

I
Nombre del Alummo Srado Gruno

| ] : v
1.« § E1 hifio petmonete atento durante las horss de clase ?
&

iQ“ 5
I'J.= ; Responde o preguntas directus ?

Partlciba espontineamente ?

.= ; Cuando usted hace a2lgune »regunt- 2l ni%o, éste resnonde con otra

pregunta ?
S5¢= 5 Se muestre indiferente ?

5:= ; Es cooperstivo en actividades de grumo ?

~§(- ; Prefiere trabajar solo o en compaiia ?

Ta= ¢ Se muestrs sgresivo con sus compalieros ?

8.% ; Se leventa constnntemente de su nsiento ?

9= ¢ Distrase a otros ni%os ?

10.-; Sigue las instrucciones que ce le indican ?

11.-; Sabe exnresarse ~ndecucdamente ?

12.-; E1l nifio se duerme Auronte el tiempo de clzses ?

13.- :E1l nifo se muestra desgnnado nera renlizar las actividodes en el
841dn de clnses ?
14.-; E1 nifio es socimble ?

15.-; Le he renortado tener problemas en cosa ?

16.~; Ha notado usted si el nifio tiene nroblemas femilieres ?

L17.-5, Los padres del nifio acuden por iniciativa propia a2 la escuels,

para enterarse de su aprovechsmiento ?

1€,~; Acuden cuzsndo usted los menda llamar ?
19.~; El nifio manifiests tristeza ?

20.~; Tiene 217dn tic nervioso ?




2l.-

22~

23- -

28.-
29-"

30.=

i | i
PROGRAY. Uk ORIEMTACION PSICOLOGIZ: PAR:

e

-
[

Presenta conductas de berrinche ?

i

schi=t s PRI“"RI G

Cémo?

;{ El nifio retiene lo que se le explica ?

5, Ju€ tipo de castigos ha empleado con el nifio ?

; Cémo reacciona el ni‘io ante ellos ?

; Cémo resnmonde ante ellos ?

: Qué estimulos he emplendo con el nifio ?

;, Le susta participar en los eventos organizados por la escuela ?

;, E1l nifio acostumbra llamar la atencidn de los demfs ?

[

Lo

Prefiere le compafiia de niZios o de nifas

?

Cdmo considera que son sus relaciones con el alummo (a) ?

Comentarios del maestro

Observaciones



\\ PROGRAMA DE ORIENTACION PSICOLOGICA PARA ESCUELAS PRIMARIAS

CONVENIO DE COOPERACION

FECHA

La participacién y cooperaéiﬁn de los padres en el .servicio que se
les proporcionard a sus hijos, son de vital importancia para la ' -
realizacién del programa de tratamiento que a partir de hoy se ini
cia. Por esta razén, rogamos a usted (es) leer atentamente cada -
una de las cldusulas que a continuacidén se presentan .

CON EL PRESENTE CONVENIO, ME (NOS) COMPROMETO (EMOS) A :

1.- Presentarme (nos) a la cita, por lo menos, 5 min. antes de la
hora sefialada. ’

2.~ En el caso de no poder asistir a -la cita, deberé notificarlo

con 24 hrs. de anticipacidén, al teléfono que se me indique.
3.- Recoger puntualmente a mi hijo (a) a 1la hora estipulada.

4.- En caso de que por alguna razdén no desee continuar con el ser
vicio, se lo comunicaré oportunamente al te-apeuta.

5.- Aceptamos que se nos dé de baja, en ¢aso de tener tres faltas

consecutivas,

6.- Realizar las actividades que se me indiquen durante todo el -
tratamiento. ,

Proporcionar la informacién que se requiera.

Participar en las actividades que se me indiquen .

Realizar las observaciones necesarias y cl llenado de regis

tros , en su caso. . :

En caso de que se requiera, llevar al nifio a otro tipo de -

especialista en apoyo a su tratamiento.

DPe reo respetar leos puntos antcriores, aceptard yue sc ne suspenda
N
¢l tratamiento .




ISSTASHTCS DE EVALUASION

Entrevicta
Iaventario lVapritel
Inventario de Pensucizatis Irracionslas

Invzatario d= Asersivided
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ERNEEVISTA

Puesto zue el teraneuta conuctists subravy= la imnorsan
cie de evaluar los nrotlemas de coniuctz de cilo dirzeto,
nuede resulter sorarzncente ~ue las entrevistas ssan 21 aro-
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2 r
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INVENTARIO MARITAL

Por favor tomése su tiempo para llenar éste cuestionario lo méds -
cuidadosamente posible. Se le harén presuntas acerca de la forma en
que Ud., se ve a sf{ miamo, los tipos de metas que Ud. ha establecide
para si mismo, su esposo (a) y su familia, y la forma en la cual Ud.
¥y su esposo(a) interactuan mane jando una variedad de aituaciones. En
munchas de las preguntas se le pediréd que piense sobre la situacién
en una forma que probablemente sera muy diferente a 17 manera en la
que ha pensado hasta ahora, Por favor trate de adoptar esta nueva =
perspectiva porque, de hacerlo as{, Ud. estard capacitado para ace-
lerar la efectividad del tratamiento.

Panto Ud. como su esposo(a) contestaridn todas las preguntas de és

te formato independientemente.

1. Por favor enumere diez cosas que su pareja hace y que le agradan
a Ud.

2. Anote tres cosas que a Ud, le gustarfa que su conyuge hiciera més
a menudo. Trate de pensar positivamente, escriba 1o que desea y la
situacién donde ocurrira,

Ejemplo: Durante la cana " que me pregsunte como me fue en el -

dfa" en lugar de decir "que se interesa por mi”™.



-2—

1-"

Cuantas veces
ocurrid en la

Semana

e

3.- Por favor, escriba trss cosas gue

pide que haga.

2."

3.=

usted hsce 0 que su narsja le

Cuantas veces

ocurrié
semana.

en la

Wuv jmportante
Importante
No importante

Se me pidio
haecerlo




.

4., Enumere cinco de sus gustos mis importantes

fas
Py
By
4.~
5.—

#Hs Indique que aspectos de su conducta quisiera cambiar en relacién

a Ud. mismo.

Ahora formulelos en relacidén & su compafero

6. Indique que cosas podrfa hacer asu ednyuge que le ayudarfa a Ud,

a cambiar con mayor facilidad los puntos de la prerunta anterior.

T.- La siguiente serie de preguntas esta relacionada
vales metas o planes, 31 Ud.

ficas o plames, por favor res

con sus orinci
ain no ha establecido metas especi-

ponda a las siguientes preguntas in



8.

1.
2.
3.
4.

5

-4-

dicando cunrlas le gustarfa establecer,

1, 3Qué metas o planes han establecido Ud. y su pareja para su
familia?

8.
be
C.
d.

2. &Nué metas personales ha establecido para Ud., mismo?

av.
bl

C.
d.

e.

Describa cinco intereses compartidos con su pareja, y que reali
zan en comin,.

Marque con un circulo la frecuencia con gque lo hace

Esporfdi Diaria Semanal Mensual
camente, mente. mente, mente,




9.

= 8w

Igual que el punto anterior, escriba ahora cinco de sus intere-
ses y marque con un circulo la frecuencia con la que lo practi-
ca.

Esporddi Diaria Semanal Mensual
camente, mente. mente. mente.

Revise la lista nuevamente y marque con una cruz la frecuencia
con la que le gustarfa compartirlo con su compafero,
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10, En su familia, en quien cree Ud. que recae la responsabilidad
de tomar decisiones en cada una de las siguientes areas?. l_>o:r
favor conteste poniendo en un circulo la alternativa apropia-

da. Igualmen

te compar A-ien
ES‘pO!T) tido. i Egposa :{i.:.cg
" & 2 3 4 5 6

a. Dénde viwe la pareja

b. En qué trabaja el esposo

¢. Cuédntas horas trabaja el
e8poeo

d, S{ trabaja la esposa

e. En qué trabaja la esposa

f. Cuéntas horas trabaja la
esposa

g€. Nimero de nifios en la fa
milia

h, Cuéndo alabar o castigar
a los nifios

i. Cuénto tiempo pasar con
los nifios

j« Cuéndo tener contactos
sociales con amigos

k. Cuéndo tener contactos
sociales con la familia
Yy parientes polfticos

1. Cuéndo tener relaciones
sexuales

m. Cémo tener relaciones
sexuales

n. Cémo gastar el dinero

0. Cémo y cuandoc proponer
intereses personales

p. La préctica de una reli-
gién,

+

Ahora, por favor vuelva a revisar lo nue Ud. piensa que es la forma
en que las decisiones se hacen ahora en su fawidia, Use una X para
indicar como piensa Ud. que las decisiones deberf{ in de hacerse eh-
su familia,



1l.

- T -

Las siguientes series de preguntas se relacionan con el nivel
de satisfaccién que por lo general Ud. encuentre en la inte -

raccién con su esnoso (a),

a) ;Qué tan feliz estd Ud. con la forma en que Ud., y su esposo
(a) normalmente manejan los sihuientes aspectos de su vida
familiar?. Por favor ponga en un c¢frculo el nimero que me -
jor repre2senta que tan feliz Ud. estd en cada 4Area,

Muy fe Muy in No es a
1iz feliz plicable
1 5

a. Interaccién social en
tre ustedes

b. Interaccién sexual en
tre ustedes

c. Interaccién afectiva
entre ustedes

d. Confianza entre uste-

_des

e, Manejo de los nifios

f. Manejo del tiempo 1i
bre

g. Mane jo de responsabili
dades domésticas u
otras,

h. Mane jo de finangzas

i. Interaccidén soecial con -
amigos,

Je Interaccién social con
la familia y parientes
politicos.

k., La forma que el eBpomd
(a) se comporta consigo
mismo.

1. Manejo de trabajos fue-
ra de la casa
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b) Por favor vuelva a revisar cada pregunts, Esta vez ponga
une X en cada respuesta nque Ud., cree que su esnoso (a) se
leccionaria al responder cada presunta sobre s=f{ miswo.

¢) Por favor vuelva a leer la lista de 4reas. En los espacios

en blanco de la izguierda de la lista, por fivor indigue -
gi el Area es:

1. Muy importante

2. Importante

» 3. Poco importante
4. No importante

d) Volviendo a revisar la lista una veg méds, marque con un as
terisco si un cambio en su propia conducta podria me jorar
la satisfaccidn en las areas que Ud, marco cémo 4 & 5,

12, Las siguientes pragsuntas estan ra
que Ud., ¥ su es
balmente.

lacionadas con las formss en -
poso (a) se comunican tanto verbal como no ver -

a) ;Qué tan frecuentemente cree Ud. que cada
Tes oraciones se refieren correctaments g

Por favor pongz en un cfreulo el e
la respuesta,

uns de las giguien
on 8u esposo (5)7,
8ro que correspondz az

Casi Algonas Casi
siEﬁpre yeces nunca
5 4 3 2 -

a. Mi esnoso(a) entiende lo que
quiero comunicar

L. Yo siento gque entiendo lo que
mi esposo(a) desea comunicur

¢, Yo le pido a mi esposo (a) las
cosas gque me gustarfa que el o
ella hiciera para mi

de Mi esposo(a) me pide hacer las
cosas que a é1 o ellzs le gus-
taria que se hicieran




h-

j.

b)

13.

-9 =

Yo expreso agrado por las cosas
que mi esposo(a) hace por mi

Ki esposo{a) expresa sgrado por
las cosas que yo hago por &1 o
ella.
Yo escucho y manifiesto interés
en las cosas que mi esposo (a)
dice, piensa, sienfte y sabe,

Ni esposo (&) escucha y se inte
resa por las cosas que yo digo,
piensa, siento y hago.

Me siento A gusto al expresar
desacuerdo con las cosas que mi I |
esposo (a) dice o hace

Yo disfruto sentarme y hablar - |
con mi esposo (a) - : i

Por favor vuelva a revisar cada prsrunta. Esta vez ponga una X
en cada respuesta que Ud. crea que su esposc (a) seleccionard
al responder cada unz de estas presuntas para €1 mismo,

Por favor responds a cada una de les sipvientas przpuntas en le
forma més especf{fica posible. Iniicando exactamente cémo le gus
taria que su esposc (a) comumicara cada tipo de la informacidn
esencial. Sus respuestas incluirdn palabras y/o accionss.

a. BCmo le gustarfa que su esposo(a) le dijera que le estima?

b. ;C6mo le gustarfa que su esposo (a) le pidiera cambios en
algunas de las cosas que Ud. hace?

¢. las siguientes praguntas estén relacionadas con la forma en
la que Ud. y su €sD080 [a) manejan sus relaciones sexusles
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14. ;Qué tan satisfecho estd Ud. con la forma en la que Ud. y su es
poso (=a) mane jan cada uno de los siguientes aspectos de su re-—
lacidn sexual?. Por favor ponga en un circulo el mimero que co-
rresponda a Su respuesta,

Frecuen
Muy satis Satisfac  temente
factoria. toria, insatis
factoria
1 2 3 4 5

a. La forma en la cual deciden
tener relrciones sexuales

b. La frecuencia con la que
tienen relaciones sexnales

¢. La variedad de sus experienciag
sexuales juntos

d. La amabilidad e interés gue
ustedes se proporcionan du-
rante sus contactos sexuales.

e. Las formas en las que Ud, y
su esposo (a) hablan acsrea del
8exo con objeto de desarroilar

las me jores formas de agradar
Be,

Por favor vuelva a revisar cada pregunta. Esta vez ponga una
X en cada respuesta que Ud, cree que su esposo (a) seleccio-
nard al contestar cada pregunta pars si mismo.

Volviendo sobre la lista, ;Cémo cree Ud. que un camtio en su
prooia conducta podrfa me jorar su experiencia en éste o cual
quier otra drea de su experiencia sexual?

15, Por favor enumere las cualidades gue Ud. le gustarian méds y las
que le gustar{a menos de la experiencia sexual.

Me gustaria més;
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Me gustarf{a experimentar menos:

16. 5Qué tan a menudo Ud. y su esposo (a) estén de acuerdo en las
formas sobre como mane jar dfa a dfa las situaciones relaciong
das con sus nidos?

Casi Algunas Casi
siempre veces minca
1 2 3 1 4 5

a. Nosotros estamos de acuerdo en cf
mo y cuando alabar la buenas cosas
que nuestros nifios hacen.

b. Nosotros estamos de acuerdo en c§
mo responder a las exigencias de
dinero o privilegios de los nifios

¢. Nosotros estamos de acuerdo en
cuales deben de ser las responsa
bilidades de nuestros nirios.

d. Nosotros estamos de acuardo en c¢§
mo y cuando castigar la conducta
problemética d= nuestros nifos,

e. Nosotros tratamos de respaldarnos
cuando uno de nosotros premia o -
castiga a los ni‘los.

f. Nosotros mantenemos a los nifios
fuera de nuestras discuciones,

Por favor enumere tres reglas que han establecido para sus nifios
que consideren las més importantes.

b.

c.
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17. Estas preguntas se relacionan con su compromisc gensral y onti
mismo acerca de su matrimonio. Por favor contdstelas en base a
su actual sentimiento.

95% | 75% | 0% | 25% 5%

1. Considerdéndo todo lo anterior, ;Qud
tan feliz es Ud, en su matrimonio?

2. Considerindo todo lo anterior, j;Qud
tan feliz cree Ud. que su esposo
(a) es en su matrimonio.

3. Considerédndo todo lo anterior, Ud.
cree que su esposo (a) espera ser
més feliz conforme transcurra el
tiempo.

4, Consider#indo todo lo anterior, U4d.
cree que su esposo(a) espera ser
mAs feliz conforme transcurra el
tiempo.

5¢ $Qué tan comprometido estza Ud. parg i
continuar en su matrimonio?

6. ;Qué tan comprometido Ud. cree que
su esposo (a) estd para continuar
en el matrimonio?

T. :Qué proporcién del tiempo aue Ud.
pasa con su esposo(a) es feliz?

8. ¢Qué proporcién del tiempo que su
esposo (a) pasz con Ud. cree gue
sea feliz para 41 o ella?

9. Considerdndo todo lo anterior,;Ud.
espera continuar madurando confor-
me transcurra el tiempo?

10, Considerdndo todo lo anterior, Ud.|
espera que su esposo (a) continue
madurando conforme trenscurra el
tiembo? : !

Por favor enumers cualquier otro cambio més que Ud. le gustar{s ver en
cualquier aspecto de su matrimonio, familia o experienci2 personal que
no estén contemplados por éste inventario.
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Zn 2ste inventario se pretende investigar la forwa en que usted
piensa y siente acerca de varias cosas, .ncontrard uns serie de --
afirmgciones con las cuales asted puede estar de acuerdo o en desa-
cuerdo, A ls derechg de cada afirmacidn exncontrard los nimeros del
1 al 5. Usted deberd encerrar en un cfrculo el nd=ere que me jor des

criba su resceidn ante cade una de las afirmaciones,

1l sigmifica COWPLuTAMSNTL DE ACUSRIO
2 signific, MODSRATAV.NTS Dg ACUZRID
3 significa NI ACUSRIC NI DESACUZRID
4 significa WOIZRADAM.NTE BN TISACTSRID
significa TOTALVENTS AN DETACU LA IO

wn

A0 28 necasario pensar muche sobre cada reactive. ¥arjuz su con
P ak 1

testacidn rdpidmte y siga hmcia la siguiente afirmacidn. Asegurese

de marce&r 2omo reaiwente siente acerca 42 la afir-szcidz y no co=o w

usted cree gque deberfa sentir. Trate de evitaur .azs respuesias con el

nd-ero 3 o neutrates lo ~ds jus sea posible.

le 48 muy importunte para ~f gque otros me asrueisn, 12345
2+ Qdio fracassar en algo. 12345
3. la gente que comate crrores, wersece 1o gque le pssa. 1 2 3 45
4, Usualmente acepto lo gue sucede filosdficamente. 312345
5. 5i una persema quiere, puede ser feliz bajo casi
cualquier circunstancia. 12345
. Tengo —isde de zlgunas cosas guc § —enudo =e —olestanl 5 5
T« frecucntersnte retraso decision=s i~portantes, 123 45
2, Todos necesitan depender de alguien para pedirle
ajuda ¥y consejo. B -
e "Zl que nace para mac2ia, del corredor no pasa” 2340
10, Siempre hay una forwa correcta para hacer cualguier
cosa. R Z 343



1ll.
12,

i3.

17.

i8.

i9.
20,
=
22.

23.

:4'

23,

26,

27.

28'

29.

30.

31-

32.

Ye gusta que me respeten pero no me es necesario.
3vito cosa3 gque no puede hacer hien.

Yuchas personas =alvads escapan del castigo Lue =e-
ricen.

ias frustraciones no == =ol=zstan.

.as personas no se perturban por las situaciones en
sf, sino por lo que piensa de ellas,

Siento muy poca ansiedad "por lo jue .pudiera occurrir®
de peligroso o inzssperado.

Siempre trate de seguir adelante y dejar ter~inadas
las tarems @essgradablee cuando se¢ =e presentan.
Trate de consultar con un experto sntes de to—ar de-
cisiones i~portantes,

88 casi imposible vencer las influencias del passdo.
%o hay una solucidn perfacta para algo.

Aiero que bBodos me estimen.

No pretende comcetir en actividades donde otros son
~ds competemtes jus yo.

Los que se eguivocan ~erecen ser censurados.

lLas cosas deberfan de ser diferentes de como son.

Yo csuso wig prozioe :ctados de dni~o.

No puedo olwidarme de =is preocupsciones,

Evite enfrentar ~is preblemas,

la gente necesita una fuente de poder fuera de ella
~is=a,

Si algo afectd fuertemente tu vida slguns vez, no -

gignifica qw t-ngs gue seguir haciéndoie en el futuro.

Rers vez hay una soiucidn fdcil a las dificultades de
la vida.

Puede estar en pez con~igo —is~o0 sungque otres no lo
esten,

¥e gusta triunfar en algo pere siente gue seto no ug

necesario.
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33.
34.

36.

37.

38.
39.
40.
41.
42.
43.

dée

45.

46.
a1.

48.
49.
5C.

1s inmoralidad debe ser fuertewente castigada.
Precuentemente =e molesto por situaciones gque no me
agradan.

las gentes miserabies se han heche ~iseravles a si
miamas,

51 no puede impedir que algo suceda, no =e preocurne
poi: allo. .

Uesualwente tomo decisiones lo ~ds rdpide~ente gue
puedeo .

Hay ciertas persemas de lam cumlies depende ~uche.
la gente sobrevalora la infliuenc.ia del pasade.

Siempre tendre~es algunes preb.emas.

e i i
L% S L5 I 4 |

Si le caigo mal a m=lguiem, el preblema es suyo no =fo.l

Bs important para ~f tener éxito en todo lo que hago. 1

Rara vez culpo 5 la gente por sus errores,
Usualmente acepto las cosas co~0 scn, awigue no =e

fusten.

Una perscna ne éstd triste o eno jada por =~uchs tiempe

a menos gue é1 miswe se haga permanecer asi.

No puedo tolerar el probar fortuna.

ia vide eg demasisdo corta para gastaria en tareas
poceo placenteras,

¥e gusta sestenc<rme en ~ie propios pies.

Cada problema tiene una soiucidn correcta.

Si hubiera tenide diferentes experiencims yo serfa
~da co~a me hubiera gustado ser.

dncuentro dffcil estar en centra de le gue otros
piensan,

Soy feliz en aigunas actividades pornue ~e gustan
gin i-portarme 3i soy btuwne =2n =liss,

£l ~iedo &l castigo ayuds & la gente a ser buena.

Si las cosas me ~olcstian, i&s ignore.

vientras ~£s proble~as so tengan,~enes feliz serd uno

1
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57
58,

59.

60.
61.

62.
63.

64,

65.

56, 0ara vez me preecupe per el future. 1
Hara vez abandeno lss cesas, 1
Sey el dnico que puede real-ente reseiver mis preble-as.

i
Rara vez plense gue las experiencias pssada® me estan
afec tande ahera.
Viviwes en wm -unde incisrte y de prebazbilicad, 1
Aunque la aprebacidn de les de~ds e gusta, ne es nma
pneeasidad para ~f,
Wa melesta gue etres sean ~e jeres gue yo en alge. 1
Tedos sen bésice~ente buenes.
Hage le quepuede pars censeguir le que guiere gin sen
tirme culpsble per elle dsspués. 1
Nada es en s8f wisme weleste, lz molestim depends de -
ceme se interprets la situmcién. i
Ve preecupe demasiade por cesas futuras. 1
¥e es diffcil hacer tareas desagradables. 1
Fe desagrada que otree tevwem ~is desicienes, 1
Se~es esclawes de nuestrs histeria persemsal. 1
s rares encontrar unas solucién perfecta pars alge. 1
A ~enude mepreecupe perqué ~e apruete tante & me acep
te la gente. L
¥e mplesta muchisime ce~ester arreres. 1
88 injuste que "paguen jumtes peor pecaderes”, 1
ve gusta el camine fdecil de la vids. 1

T6.
77
8.
79.
80.
81.

La ~ayer{a de la gente debarfia enfrentsrss a les aspec
tes pece pimcenteres de la vida. M
algunas vecas ne puede ¢liminar ~1s tewsres, 1
La vids fgcil @8 —uy rarse vez recempensante, 3
88 fdcil busear censejes, 1
5i alge afectd tu vida alguna vez, siewpre le hard, 1
8s mejer buscer una selucidn préctica que uns perfectal
Bstey ~uy istterecade ¢n les senti-ientes de la gente

hacia ~f. 3

"

n

LUG N % T 1 ]

(L% ]

R M ™
W w w w
B & B BB

A%

Lo w W

(P I PR OF S 55 A O
2 B2 b B b

Las
NN

L L 5 S O
B o e b

Lo

3 4

woa

LS ]

L¥ 1]

L 1]

oA

wn

L% | U | SR L I BT 1

Mo A W

LS IR S SRS 1]

wun

wn



82.
83.

34.
85.

87.

a8.
39.
90.

94.
gsl
96.

99.
100.

Frecuentemente =e irrite per pequefieces, 1
Con frecuencia dey @ quien se sguiveca uns segunda
opurtunidad,.

Le disgusta le respensabilidad,

Nunca hay razén para per—anecer acenge jade per -uche
tiempe, 1
Casi nunca piense en cesas ce~s la guerrs até~ica e

la muerte, 1
lag persenae amen ~ds felices cuande se enfrentan a de
saffes o preblemas gue vencer,

Ve disgusta tener que depender de alguien,

b

Bn el fonde, la gente nunca ca-bis,
Siente que ye deberfe manejar lae cosas en ls forma -
correcta.

Bs mpoleste ser criticads, pere ne catastréfice.

Nadie es =ale, suncue sue actos parszcsn sarle.

Rars vez ~e trasterman los erreres de otros.

Bl hewbre hace su prepie infierno cdentre de s =1s~o.
Frecuentemente ma descubre planeande le que herd en
clerta situseidm peligross. 1
S5i slgo es mecssario, le hege, por -uy poco placentere
que resulte. 1
He mprendide a ne esperar que alain stre esté ~uy in-
teresade en mi bieneatar. 1
Ye no ~ire al pmsade cen re-erdimientes. ; ¥
Ne hay nada parecide = "un cenjunte idesl de circuns-

tancias". 1

1l

1
Tange ~iede & las cosms que ne puede hgcer bien. <

1

1
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IWVE PA-JO DE ASE.DIVIDAD

Las siguientes prz2guntas le o ‘zrén a egvaluar su assriivii~i. 3ea

sincero en sus respuzstas y encierre en un ci{rculo el mimsro gque me-

jor le describa a Ud, Bl significsdo de loas nimerosz es 21 siguientes

0 significea no o nunecay 1 mirnifies algo o0 algunas vecesy 2 sienifi=-

ca promedio ; 3 eignifica con frecuencia o una busnz cantidads

significa précticaments siemore o eateramsznie.

y 4-

1, Cuando U'd. considera que una persona estd siendo muy desleal

o injueta con Ud., le llema la atencidn por elilc?
2. Ie cueshba trabaio tomar decisiones?

3. Puede Ud. s=er ahbiertamente critico acerca de las ideas, las
opiniones o la conducta de otras ‘ersonas?

Q12314

Ok 2 34

0

jud
3
wl
=

4. Protesta Ud. cuandc slguien se le adaslanta a Ud, en una fila?

5. A menudo evita r=2nt2 o situaciones que l2 producen miedo o
=entirse embarazoso?

6. Con frscuencia tiene confianza en sus nrorios Juiecios?

7. Piensa Ud. que las tareas donésticas esifn rspartidas justa
Y eoguitativamente entre Ud. y su conyuguz ¢ zompafiero (a)?

8. Tiene Ud, teadeancia a"salirse de sus carales®?

9. Cuendo un vendeder insi=zts en vendesrle algo, le cuesta tra
bajo decirle que "no", a pesar de gue el producto no es lo
que Ud. realmente desea?

10. Cuando Ud. estd en una tienda eswerando a jue le atiends
¥ llega otra versona deshués de Ud. v la atienden primero
a ella que a Ud., llama la atencién al vendedor nor ello?

11. E= Ud. renuente z marticipar en un debate 0 2n una 4iscu—
sién?

12. 8i Ud. le ha prestadoc a alpuna per-on: dinero( o un libro
0 una prenda de vestir o alrdn otro objeto de valor) y es-
ta persona ha tmeflado en regresérselo, le llama Ud, la a-
tencidn por ello?

01234

]
et
A%
Lad
E-N

TE234



13.

14.

15.

16.

17.

14,

19.

20.

21,

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28,

29.

30.

Continda Ud. defendiendo un argumento a pesar de gue su in
terlocusor ha defendido suficientemente el suyo? 0

Generalmente Ud., exnresa lo gue siente? 0

Se siente Ud, perturbado si alruien le observa-mientras -
traba ja? o]

Ea el ciz2n, si la persona que eaté deirds ds Ud. insistente
mente golpea su silla, Ud. lo llama la atenecidn -ara que de
je de Bacerlo? 0

Le cuesta trszbajo mantener contacto v;sual con otra npersona
cuando habla con ella? 0

En un buen restaurante, si su comida ze54 mal nreparsada o -
mal servida, le pide Ud. al mesero (a) gue corrija la aitua
eidn? 2 0
Cuando Ud. descubre que la mercancfe que cc pré e=as4 defec
tuosa, la regresa para que la cambtien? 2
Manifiagta 3u ira con rrogserfas u obssnidadas? 8.

Trata Ud. de ser un adorno o un muable nas sn situaciones
apciales? 3

Le i1nsiste Ud. a su casero para que le hagra las rsparacio-
nes gue son de su ressonsabilidad? 0

A menudo Ud, se involuecra gn las 4 iones Jd& los denfs -~
0

hasta llegar a tomar docigicnzs a
Es Ud, canaz de sxnresar amor o afecto? 0

Es Ud. capaz de pedir a sus amiros aledn pesusfio favor o —
ayuda? 0]

Piensa Ud. que siempre tiene la razén? 0

Cuando no estd d4: acusrdo con una persona a la -~ue Yl, res
peta, es canaz de argflirle o presentarle su punto de vista?0

Es Ud. capiz de rehusarse a hacer un faver a un amiFo 81 Ud,
no desea hacer lo gue le nide? 0

Le cuesta trabajo dar un cumnlido a alabar a otra nersona? 0

S8i Ud. no fuma y le molesta que otros fumen cerca de Ud,,
cuede Ud, decirle a ot»a persona nque 1s molesta que fume

gzroa?

Lad

Lad

lar

Lot

Lad

L]

I
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3¢,

37.

3e.

33.

40.

41.

42.

43.

Grica Ud. 2 los derés o los ~.enaza sera 1ue hagan 10
que Ud, desea?

Interrumse a otros sars ter-:n r L7, 1rases que 2lles
coienzaron?

Se velea ffsicamente con otriz narsonais?

Durante la- horas de eo;didyy 3os-ian Ud, la convaerss -
cién?

Zuzndo conoce A un extrmio, 2= Vi, 21 sriiero en ini-
ciar la comunicacién?

Da un cumnlide o alaba = otr2 jersona cuanrdo haez -+lgo
que Ud, anrecia?

Dice "lo siento"™ una gran verse del ifz aunaque Ud. resal
nern .2 no cree gue dekz hacerls?

Pue.ie Ud, decirle ¢ alguien clarsuzate jue no le gustza
lo nue estA hzeciendo?

Usuzlmente Ud., trata ¢z evitzr :ente autoritzris?

Ususlmente se coaiuce asf miss> de ~cusrdo a sus pro-
71las opinicnes?

“uanlo recibe un sumplido tiezie = coasiderarlo una
exager=cidn?

b

Si una jersonz le estd critiz.n’o a Uds injustaneate, pue

de Ud. defenderss vertalaente en lugar de golnear a la -
persons @ retirarse de la sistuzeién fuardéniocse lz ira y
el malestar?

Puede Ud, decir cosus aue guiszre dz si missio en frente
de otras jserson 9?

Q
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TECNICAS UTILIZADAS PARA EL TRATAMIENTO

- Entrenamiento en Relajacién

- Detencién de Pensamienio

— Reestructuracién de Pensamizntos

- Entrenamiznto en Aserftivid-d

— Ensrenamiento en Habilidades Sociales

- BEntrenamiento en Monitoreo

- Entrenamiento en Mane jo de Contingencias
— Contratos Conductuales

- Reforzamiento de Conductas Incompstitles

- Entrenamiento en Comunicacién
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RELAJACI O pTISCULAR

Si bien la relajacién wuscular pros resiva es orie iz-
portante de la desensibiliz cién sistemAtiea, puede utilizar
se nor sf mismaz como una herromienta ter-ndutica nolarosa,
Es frecuente que los ter:jeusae las emsle=n por sfi misrs en
el trstamisnto d2 una extensa varied o de "enfermedades" (ig
cluyendo ln ansiedad gener-lizaldn, insornio, dolores de cileg
za, cusllo y es»salda, Jdolor wmenstrunl, calambres del esco . -

biente e incluso form=zs Lenignas de depre-ién aritaia),

La prenisa fund=rental es 7que la tensidn muscular =2 re
laciona de alruna forma con la ansiedad y gque un indivi iuo
experizentard unz confortante y marcad:s rejuccién de 1= ansia
dad sentida, si puede lograr que los misculos tznsos se aflo
Jen y se vongan flécidos. Un método poderoso y eficaz nars
produclir dicho estacs de relajaciéa ruseculsr, consiste ea la
tensibén y relaj=cién sucesiva de los misculos discénicles en
una secuencia ordenad: hasta que todos los orincipales gru-

pos muscul=zres del cuerpo se relajen.

Rimm y Nasters, 1364,
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TECNICA DE DEIEZNCION DE PENSAFIESNTO3

La base probatle de est: srocediniento es 21 estableci
misnto de un hAbito inhikizorio mediante el reforzamiento
positivo., Las ideas persever-sates que irrumpen en el pensa-
miento, las cuales son irrealistas, improductivas y producto
ras de resopuestas de ansisda. son un problera clinico cozuin,.
La detsncidn de jensamientos en un mecio easpecialme~te zfec—
tivo de tratar las cavilaciones episfdicas. Tambidn tiene
éxito alfunas veces con las verdaderas obsesiones; sin embar
g0 cualauiera que sea el caso no debe descuidarse &l trata-

miento de la resjuestz de ans:iedad.

Un prosrama de detencifn de pensamiento enpieza al ve -
dir al paciente que cierre los cjos y verbmlice una tfuica
secuencia de pensamientos futiles., Yuranse la vertalizaecién,
el terapeuta grita de nronto "™j Altoi" y luero llamna la =2ten-
cién del paciente hacia el hecho de que los pensamientos
realmente se detienen. Esto se repite varias veces, y lu:xgo
se insita al pacient: a someter a prueba la eficacia del oro
cedimiento e interrumpir esos nensamientos inadaptativos di-
cisndo ™ Altoi" subvocalrente. Se le nreviene diciendole nue
los pens=mientos van a re:sresar; pero cad~ vez que esto suce
da debe interrumpirlos otra vez. MAs tarde los esfuerzos
principsles se dirigen a aprendsr a detener todo pensamiento
indezeable desde su corienzo. BEn 21 momento en qu= amenazan
con aparecer, 2l paciente los inhibe répidamente concentran-
dose en otra cosa,
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En muctos cosoe los nensanivaboe a-arscsn ¢+ vez oo

menos facilided y llegan a dejsr de ser sroblens,
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REESTRUISIURA JICH DE  PRASANTENTO S

La tdcnica de Reestrucsurscidn de pensamientos =2 hasa
en el hecho connhrotado de iug, auestrs foraa de censar acar-
ca de l=as parsonsas o cosas influryen en nuestiro co~ort-~ien-
to hacia éstos; de esta ranera podrfamos decir que zxiste
una relacidn en la jue: a) existe una situacidéng t) la mane-
ra de neasar acerc: Jde 4sta y c¢) el senti-lento rsz=ultante
de ese nensamienso que va a afactzar la manera en gue se com-
norte esta persona ante lz situacién, Asf,en la me id~ en
que nuestros seasanientos no sean los adaculios, nusstros

sentimientos nos rrotucirdn sronlasas,

Si nosotros salewos U2 nueshres pnénsamienses (atayiio-
ionas 7 7u2 son 3 raadiles, Sea‘reres la oz
pacldsl de rane jar nuestras ernociones si zorealeros a nAang jar
auestris senszmisntos. De essa manara la féenic=a <3 ras=trac
turncida de neismeianios nos servird pars —dertirissy los
pensamientos irracionales, sorqué nuassra gondustt inadsoune
da suriié;y oroponer alteraativas de sensurientos racionales

qus conuueirdn a un oz ortscisnts mAe nositivo.

Manual de Procedinientos Jlinicos.
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ENTHSHANIZNDG BN A3ZRTIVINAD

La conducta asertiva pusae dsfinirse couwo la coniucta
que afirma, asefFura o ratiiics las oniniones nro-ias en =i-
tuaciones intermersonales y nuz tiznen ca-o consecsusnciz el
producir y mantensr aute-rzfurzo sin utilizir conduzias aver
sivas para los otros. Se dn esto serfan cuatro los corzonen-—
tes caracteristicer de 1z conductz asersiva: 1) afirmecién
de opiniones nersonzles; 2) siftuzcidn intar-ersonal; 3) con-
secucidn de auto-reiurze; v 4) no utilizacidn de coaductas

aversivas,.

Asi, el entreamnieato en aserecidn sz sodriz dafinir co-
mo un 2roceso terasdutbtico, foerm.ado nor ua coqjunto de téoni-
cas determinzias, cave otjetivo serfiz la eliminzcidn de las
conducbas no-asertivas oue osreczats usz sujoto.

Para evamouar esie arnrdusta se resliga un 9a21isiS to Vo=

n

fréfico y un anAlisis funcion.l de ést., sl andlisis toposrra
fico se refiere 2 1= esnecificaciédn v 4eli-itacidn e 1 ion
duct:n asertiva, analizinlo sue car cterf{sticis flsiecas, Para
oder 1lsv rlo a2 calo 2= del = t2ner en cuznt: los tres siste

mas de res;uesnos

a) Sietexa de resnuesta sotSriesger ¢l onal 5 imelisan

-

las coanductas nue ==  an dend in-.3 2o varm ales conos e

=)

cor

(1]

tacto ocular, latenceii + fr 2ida fo 1o uonduobs e 2ritiv sve
lunen y fluiuez de 1= yor, exsre=zida de 1- cnrs, wrniligacidn

de lai manos 7 osturs del cuerno,
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b) Sistema de resnuestas co;nitivo, en £:te sz incluyen
tento los contenidos w2 las coaducszs vzriales, cormo aiuellos
pensanientos o manifestacionee int2mmas que presenta un suje
to. Paraz evaluar los contenidos de la= conductzas verhales se
analiza si el indiviluo: ex,resa epiniones contrajuestas a
los otros; hace pecicisnes; rehuss peticiones; no utiliza con
ductas assertivas en la reiliz:cidn de las anteriores manifes
taciones. Se considera como conductas de contenids vertal
aversivo z-uellas que resultan ser aversivas para un rran ng
mero dz: nersovnas. Estre ellas se incluyen los sarcasuos, iro

nlas, aneanazas, rmanifestaciones de despecie, insultos, ete.

¢) El sistema de resnuestas psicofisiolészicas,el cuzl in-
cluirf el {ndice encwiinmuo & evoluar =lsunas respuestas fi-—
sipldsieas uue =S¢ gres:ns g ea la consuzts no asertiva, cotcs
1z tisa cardiaca, aresidn sansufnesn, temneritura de 1la niel,
tasa 7 voluren dzl pulso, rsupiracidn y rescuesta electroder

males,

Sen le jque resiectz al andlisis funcisn=l,4s%te s_rvs
para identificer nqué factorss estfn meanteaiendo actualusnate
la= "conductas nroblemas", Para realizarlo se tiens en cusn-
ta los estfriilos antecerantes a 1a conducta, el estalo tiold
gico del orraniamo y la) consecusqcizs aroducidisz al emitir

la conductsz,

Para analizur les estirulos antecs ‘2ntas s¢ evalua la
condiuct: del sujeté 2 través de las diversas situnciones en
las aue ne eacuentrs i erso en la viia iizris {(cass, traba-
Juy rel=ciones con low ami os, etc,) y l=zs divzrses personas

con las -ue se nuede r:l-zionar,
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Asf mismo, se dale evaluar si 2l individuo noz=s 20 Tl=

po de conducta adecuzds oars lz situazidn 7 no la z.22utn,

Jaa
o

por lo cual se dete detsinin:r Wé {(coorzs esbAn irn llien
la avaricidén de la respuesta y centrarse es el desarrclls iz

técnicas que sliminn tales factores.

Por dltire dsie evalusr las cons:cusnzic s, r-fuerzos o
castipos, oue essdn intorviniendio en 21 manteninianto de la
concicta. Ademfs sz debe conocer 1es auso-refusrzos > 3ubo —

castifFos que se genera el sujzto as{ misro.

Algunos instrumentos gque se utilizan -~ara evaluar la
conducta asertiva son: entrevita, los cusstionzriss, lz =u-
to-okservacidn, 1la obssrvhcidn y los reriesros nsicefisinlé-

gicos,

La entrevista ajarecs como lo forma idénea par= recoger
informacién sobre las valoraciones subjetivas y la- verbali-

zaclones internzs del paciente.

Los cuestionszrios intentan prooorcionar informacidén so-
bre las re:zuestas del individuo en una muestra de situ=zcio-
nes interpersondles gue normalmente resuieren una c¢saducha
de afirmacidn. Susninistra datos sotire la frescueneia de l=
conducta asertiva y no asertiva, y las personas y 2isuacio—

nes implicadas en cada una de ellas,

La suto-observacidn pernite recorer 4.itos que no nodrian
consesuirse de otra forma como, nor ejemnlo: las vartaliza—

ciones interna= d¢ los individuos. Adem&s, ze pue ‘' -~Ltener
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datos de las interacciones socinsles que el sujeto realiza
diariamente. Ssto es nosibie, ya ue el sujzto otserva y re-—

Fistra su conducts de una forma sisteudtica.

Por su narste a travds i 1s abespvacidn se ~suside reris-
trar la coaduecta d4: ua iadivi uc,evaluzndo en foria directa

las interaccion2s soc: ‘les s ixnpliquen la aparicida de es

fE

t2 conductz. Las observ cicne= 8¢ 3jueden reslichr 2n el me-
dio natural donde se 4d2s=rrol’=z 1= conucha j@rsiva o en me
dios controlados, donds se nrovoca =su asariecidn vor melio de

re resentacicaegs,

Ahora biea, 21 satrenasis=nto en a=srtivid 4, -uede lle-
varse a pace en forms dAqavi wual a3l coo en gri-o, Ea las
terz izs inasaviduzles se suele utilizar mn sSo.c Te=rsgen
que pueds tener ayudsntes nara los ensawves deo coniucka, Kien
tras jue para el entrenarmisnto en gruno existsa dos teraseu-
tas, puez se parte del =unuesto de que Facilis.n el 3roce o
Beguido por el sruco, inerecentsn el nduers de acizlos & iri

tar.

Algunas de las técaicas aue frecusntenents se utilizan
en el entrensiziento de asertiividal son: ensayoe Jdz conducta,

im1tacibn, instruccionss y fezdback.

Se denomina enssvo d3 conduct , a la tdenie~ _onds el
sujeto préctica 1= ressuesta asertiva en unz situ-cién "Hro-
blema™., Ista Se rénresinse a través del "Juego de Roles" con

el teraneuta u otras sersonas,



Por su narte, ea la iritacidn el sujebto dets olservar
iirectarents a2 tr-vés i2 ua grabscidn,zarnotofbnicz o de vi
deo,como unz persons oue ac.dia coiro moielo ejecuta 12 condug
ta aserziva. De essn forma se intea.a 7ue el cliente inrenda

de forma viciria la coniuct~ olserv:.iz.

Al.ora bien, se denouina feedback a 1 infors-cién que
se di al sujeto sobre su cownort:miento en una situscién ~ser
tiva. Se 7uede nro:orcioazr al sujsto esta inforracidn verb=l
mente o vor nedio ds registros en magnetofdn o viizo 2e su
comport wiento manifestaco en una situ=zcidn de "Juego dea Ro-

les",

Final.ente, desde otros puntos ds vista se consildera aus
lz conducta asertiiva nuene estar inh:tida debido = cognicio-
nes errdéneas o rroluctoras de ansielad ¥ nor ells, se intro-
ducsn wroceuimientos cognitivos en el entrenarieanto Jde asar-
ecidn,

Carrasco, 13£4.
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EHCEEAALTSN 00 BN HA-TLIJALZ T S0CIALLS

Se suese inteatar Asfinir las Hakilis:zdes Joeivles com
acuellos com-ortarientos 2:1c:c283 en zituaciones Jde interac-—
eién social. Har tue sefialar wue la aceseidn oririnsal, ~4s
cordn, ¥ nor otr+ -arte nAs re=trinsiia del térrino Entrena-
micnto 2a Facilidzazs Socitles, corrassonie a atuel -rocedi-
miento, desarrollzdo seciin el modelo 12 =)ren iz j2, corrues
to de téoaizo s conductuales ¥y orien.2io a 1o zdcuisieibn de

conductzs zotoras, vertales y no vert=les.

Los entrsns.icntos en HEabilidases 3cciales se componan
de un conjunto de téciicas, 2l corsass 2 -arsir de los nrin-
cizios de la psicologsfa del znren.iz.j2, ¥ en conersto del
aprendizeje soeizl (Fandara, 1:6.), qus s: 2nfocun a lz =i-

quisieidén de comportamiencos efic.aces, inexistsntes en los

repertorios conductunles de las nersoaas.

Las distintas técnicas nue conponen los entren.mientos
estén orizntados haciz los sipuientes ol jetivos especificos:
1) informacidn socre la resnuestas adeousdias;

2) Précticas de las mismas;
3) Foldeami=nto de las conductas emitidas; y

4) kanteninienSo y genernliz-cién de las rdspucstas,

La informacidn v de.ostracién de las ros usstas adecua-
das consiste en ofrsc r uana inforr:ecifn clara ¥ conecisa so-

bre acuellasz conduct:s jue s: consileran méAs adecuad-s vy 2fi
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cacec en las distintas situaciones soclales. Los e.-rensvien
tos se inician con unz exnlic ¢1dn sotre 1lc3 ot jesivos rene-—
reles, = través de la= cuales el terapeuta ilentific= aque -

1las conductas que van a Ser ensayauas, Y eXpone el =modelo

tedrico del proceso de anrendizajes

Antes de iniciar el eatrenamienso de cz2ér una d=2 las
conductas-objetivo, 1 terapeuta describe los componentes
mds relevantes de zjuellas a través de unas instruccicnes es
pec{ficas, intentando focalizar la atencidn 3= los sujetos

sobre dichas conductus.

Una vez que se les ha mostr=do y descrito a los sujetos
las conductss-objetivo, se les da la ogportuaiizd n=2r= que -
traten de reproducirlas y entrenarlas, (reproduccidn y pric-

tica de respusstas).

La retroaccién y el refuerzo se eriplea de forra conse-—
cutiva al ensayo coaductual con el fin de moldear la= condug
tas de loz sujetos, intentando gue se avroximen de forma pro
gresiva a aquellos patrones de ejecucién que se consideran
m&s adecuados (moldeamiento de conductas),

Por maatenimiento se entiende la permansncia de los com
portamientos adgquiriaos, en ausencia de refuerzos. Por gene-
ralizacién normalmente se entieiide la transferenciz de anue-
1lzs conductas-objetivo especificas, referidss a situacio-
nes sociales concretas y que han sido entrenadns en condicio
nes de méxima sepuridid, a arbiznies reiles. .1 conce ) to de

generalizaciédn abarca, también, la adquisicién de conductas
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distiatas a las entrenadas y la exhibiecidn de las conductms—
objetivo en situacionss diferentes a las empleizs en los en
trenamientos; forrmas éstas d= renaralizacién complementarias

de lo que normalmente se entiende 2 r "transferencis”,

Las condiciones en aue se aplican los entrenamientos en
Habilidades Socimles varfan consideratvlenente respecto a:
1) Las sesiones, en cuanto al ndimero, duracién e intervalos
de tiempo entre ellas;
2) los eatremados y el personal auxiliar utilizando, como fa
miliares y personas significasivas del ambiente real de los
pacientes v otros sujetos entrenaios; y
3) Los contextos en que se llevan a cako los entren=miaasas,
ga relaciéa a2 los quz s2 rsueden distinguir el entrenamiento

individual y el conducido en gruno.

De una forua general, ia maycria ds los autores sefa-
lan gue el contexto grunal es mids ventajoso para llevar a ca
bo los Entrenamientos en Habilidades Sociales, va nue, al -
concebir los entrenanientos como situaciones de aprendizaje,
consideran que el ccntexto previanrente estructurado, y la
accidn grupal guiada de forma directiva, facilita la aplica-
eidn e incrementan la eficacidad de las técnicas conductua-—
les empleadas.

Gil, 1984,
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BENTRSAFIENIC EN NONITO HaC

El enfoque coniictuzl precisa el uso de agentes a=turza
les que esten norrizliente en contzcho con lo: pacientes en
1z viin diaria. Iniivifuos que tengan el rmavor contachto con
el vaciente, incluyen: profssores, narientes, céavugues, com
pafieros, sSu-3rvisores y colsgas, sstos iniivi-~uo<e %ienzn un
papel iu-ort=nte za 13 2l:eracidn de le conduct= ya Tuz Sia-
nen la gran onortuniiazd de rsgular las consacu2rei»s jue ean
trolan lz conductz. Ademés, los indi :duos en contzecto dirae
to con el paciente obtssrvan la: coniauctas en las situaciones
reales donde se llevan a cabo y por 1o tanto estédn en la ma—
vor posicidn sars centrarse en la conduct:, en coio ecshH% ocu

rrisndo en resli-d 1,

La utilizzcibén d2 los individuos gue estdn con el vacien
te es de esoeci=l ir-ortancia suesto oue, coa frecuencia,
ellos coatribuyen a la oressntaciédn de 1a conduct: zberrante.
De hecho, el personal profesional y padres de fopilis a menu
do contribuyen a anoyar esas conductas que ellos niswos quie
ran eliminar (Pagterson y Reid, 1470; Wahler, 1372). Para al
terar la conduciz del pacisnte se resuiere quz se altere la

coacucta azl agense responsable.

Kazdin, 147&.
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MANZJC 2u OCJPING SNSIAS

El manejo de contincenci-. es un % re;ado a otras téc-
nicas de terania de 1la canducts, aar: asepurar la duracidn
de los ciusbkios terzpéuticos en los pnirones de coniudbw, aun
que en muchos c:30s tales nreocupaciones son innecesarias,
2l uso Je l:s nrocedinmientos de pan2jo d: contingencias en
la mayorfa de los c¢.zos intenta 2sicblecer o auseatzr la fre
cueneia de conducti=s “aresoci-les", jue ftiende dz 1,aner: na-

tural a evoear consecuencizs reforzantes.

5i el ankieate naturil de ua clisznts ne refuerzs unn
conduect: recien adwirid:, o refusrz=s un: conductz de alter
nativa de exclusibn mutuz, es probueila sue las conluctas re—

cien =adouir: ins dispinuyan en frecuenc «.

Es t{:icanente necesario eatreniy A los gacdres, 2570808,
profesores, enferreras, etec. en las wéenicss d= udninistra -
cién de reforzadores de acusrio z las conbtlnecencias prescri-

tas.
Es claro gque el entrenauiiento de 2stos eggantes -uede

re~lizzrse ie :.aners efectiva a través dz »rogramas de entre

namisnfo czbales,aunque breves,

Rimm y Masters, 15€4,
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CONTRATOS DE CCHTINGENCIAS O CONDUCTUALES

A menudo se disedian las contingcencias de reforzamiznto
en forma de contratos conductuales entre los individuos que
desean que cambie la conducta (por ejemplo: los padres, prro-
fesores, etc.), y las personas cuya conducta va a ser cambia
da (estudiantes, n:ilos, pacientes, etc.)., Ambas parses fir-
man un contrato real indicando que estén de acuerdo con los
términos. Bl contrato especifica la rslacién entre las con-
ductas y sus consecuencias, zZspecificarente el contrato indi
ca los reforzadores deseados por el paciente y la conducta

deseada por el individuo que quiere el camlio conducsual.

Idelamence, los contratos de contingencias contienen cip
co elenentos (Stuart,1971). E1 primero, es jue los contratos
deberén detallar los privile, ios que cada parte espera obte-
ner con el contr=to., En segundo lugar deben ser fdcilmente
observables las conductas del paciente, Si los padres o los
profesores no pueden determinar si se ha cumplido una respon
eabilidad, no pueden dar un srivilegio. Por lo tanto, hay al
gunas conductas oue no 82 -ueden incormorar fécilments en el

sistema de contr=to.

En tercer lugar, el contrato prosorciona sanciones por
fallas a los términos. Hl nacients estd enterado de las coa-
diciones por no cumplir con la resnonsabilidad y cudles con=
secuencias le sejuirédn, Las consscuencias aversivas por 1o
cumplir con loe términos del contrato son sistendticas y se

clantean de zntzrano (o sea, conveaidos por ambas »artes) y



no arbitraria y postericrmente al hecho.

Un cuarts elemento, es8 que un contrato puede tener una
clausula de beonificacién que refuerce el acontecimiento con-
sistente al contrato. Las bonificacidnes (privilegio= adicig
nales, actividades o una extencién del 1imite de salidas) se
puede usar para reforzar la ejecucién deseable durante un pg
rfodo prolongado. Para un saciente cuya conducta se ha desa-
rrollado recientemente es crucial pronorcionar reforzamiento
por una e jecucién constante, Las bonificaciones Jue se2 expre

san en el contrato sirven para este pronésito.

Bn quinto lugar, un contr2co deberd pronorcionar un me-
dic para controlar la tasa de reforzamientos positivo dado y
recibido. L.os registros mantenidos informan a cada parte acer
ca de cuando va a ocurrir el reforz=riento y pro-:orciona re-—
troalimentacibn constmnte. Ademés, los registros pueden sefia
lar a los individuos para hacer comentarios f=vorables sobre
la conducta deseable, como cuando se 2st4 a punto de ganar un
reforzador de apoyo,

Kazdin, 197&.

-
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REFCRZAL TEITO DE 20NDUJSTAS THOCHPATIEIZS

Las conductas inccompatibles son ajusllas que difiecilien
te se osueden emitir simmltanesmente., Cuando una de éstas con
ductzs se emisen, no hay posivilidad de oue ocurra 1la mala
conducta incompatible, &ste :rocedimiento se ilustra cca un
e jemnlo del nifio que llore poriue esch perdido y se le con -
suela JAndole un cono 4e nieve., El nifio no nued:z llorrr vy

disfrutir su cono des nieve sirultdnearente,

Bl reforzamiento de conductas incompatitles es §til,
tanto para climinar conductis indesescles, Como sar fortale
cer conductas desestles, :1 rziorzamiento de conducta= alger
nativas aumenta la eficiencia de otras tfcnicas c: raforza-
miento o de castiro. Por ejemnlo, seri més efzctivo el refor
zar la conduc:a de permanecsr senszdo, as{ al mismo tiempo

se castiga la conducta de levantarse del siento.

Buckley y Walker, 1 .70,
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ENTRENAMIENTO EN COMUNICACION

Antes de intentar cambiar el proceso de conunicacién,
los teraneusas deberén determinsar sobre que aspectos positi-

vos y qué habilidades deben hacer hincapié al vrincipio.

1. Bxposicién de los fundamentos légicos de la interven-

cidn.

Es importante explic=ar 4 la pareja el valor quz tiene
una conunicacién clara y hacarle comprender que, a pesar de
la aparente sirplicidad de los princinios bAsicos, muchas de
las dificultades de la anlicacién surgen debido a nue los mo
delos obssrvados durante la infanciz (televisién o rruno e
amifos) no eran adscuades. Laterapia consiste en anrender y
llevar a cabo las habtilidadzs deseadas. E1 terapeuta nueds
dar ejemplos de las estrategias constructivas que ya existen
en el repertorio de 1= pareja. Es imnortante indicar que se-
ri mds fructffero mejorsr en »rimer lugar el =aroceso is comu
nicacién que intentar resolver los nrotlemss sarticulares -

que pueda tener cada pare ja.

2. Préctica
El objetivo consiste en consefuir que la pareja comien
ze a discutir un determinado nroblema dur=ante cineo minutos,
Esta interaccién prosorcionard un nivel de lfnea buse y per-
mitird elegir un tema de controversia actual o tema neutro,
Aunque la mayor parte de los terapeutas eligen la primera po
sibilidad, de hecho parece ser jue las pare jas adquieren més

résidacente las conductas de comunicacidn constructivas si el



tema de discusién no nrovoca de manera inmedi:ta hostilided,
ni decepeidn, ni confusién o couwpetencia, etc.; adenés, la
eleccién de un tema neutro estd en la dirsccidén de las expli
caciones que ya han 1suc a los céavurues: "No es tanto la so
lucién lo que es importante, sino su estilo de coruniczcidn

durante el proceso de solucién",

3. Auto—observacién

Después del juego de roles es imnortante det2rminar si
la interaccidén llevada 2 cabo,repsressntz de manera adecuada
la realidac habitual y edémo evalu~: eada un> su pro=io comoor
tamiento en el plano de l= comunicacién y no sobre el conte-—

nido.

4. Consignas y feadback

Los terapneutas sueden comentzr las coanductas de coruni-
cacién durante la nrictica. Es muy importante dar =z los na-
cientes unas tusnas directrices acerca de l» comuniecacién
(Satir, 1364). Se pueden indicar las siguientes reglas de
conductass
a) no elegir m&s de dos conductas cono objetivos de czmbios
a la voz;

b) utilizar ejemplos muy especificos; dedicarse prioritaria
mente = reforzar las conductas positiv-s, incluso =2uznjue se

presenten tod=via 2l nivel de linecas base;

d) comenzar gon. las conductas que puedén ser més féciles de

carbiar;

e) cuando hace falta mencionar algin déficit conductuasl debe
desecribirse sin juzgarse;

f) sugerir siempre alguna alternativa nositiva al dé#icit;

¢) dar una cantiuni equivalerte de fascback y de= trab-jo a ca



da cényugue.

Se prepara a la pareja ddndole una szrie de consignas
precisas socre las conductaz jue dekten aumentarse y, si es
necesario, disminuirse. Después del juero d= roles es més
constructivo orientar las consignas hacia la mejora de nue-
vos comoonentes,que dar comentarios negativos sobre las con
ductas inadecuadas. Por ejemplo, si el objetivo de una se -
sién de préctica consiste en dismin.ir la frecuencia de in-
terrupciones por narte del marido y en reiucir los cambios
de tema por parte de la mujer, el terapeuta noiri dar la si-
guiente coasigna: "Esta vez trate de »restar atencidén al pun
to de vista de su mujer antes de exponer el suyo"™. Se puede
conmrobar que gansralmente la priuera nersona nue emite una
opinidén es:zard ame jor disouesta a escuchar el -unto de vi=zta
de su interlocucor =i dste no le interrumpe e indica clara-
mente que le ha comprendido antes de 2xoresarse, Se nodrd deg
cir a la mujer: "Usted tiene muchos problemas que debe resol
verlos todos. Sin embargo, otservari nue es mds f4cil conse-—
guir este objetivo =i aborda un solo problesa en nrofundidad

cada vez".

Coa la evolucidn del tratamienso, el terapeuta podré
llevar a la pareja a intentar disminuir de manera gradu=l el
nimero de soluciones nsgativas v a ofrecer 2n su lugar ordi-
nariamente soluciones posibtivas. ‘odré formlzar la simiente
consigna: "traten de especitic:r los dos, los earkios que es
neran consefulr de su consaliero. No obstunte, slservaran que
91 su decanda de catkio estéd acorn7Aada de la descrincidn

del nuevo comnortamiento poSitivo que esperan que adonte =su
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compafiero, las discusiones serdn wés productivas. Frecuente
mente, cuando esnecificamos a nuestro comnnafizro los comnor-
tamientos que nos desagradan (=zolucién nsgativa) nue ‘e sen-
tirse atacado y aunnue con=ipa Suserar su renccidén derensiva,
es muy posible nue no tenge muv clare cudl es la solucidn.

Sugerir una solucidn construcsiva porrd faciliterle lz tarea™,

5. Parea: osara la casa

Los t2rapsutas pueden prescribir al margen d=2 ls3 sesio
nes de terapia provniamants dieaa, cisrtas activid=‘es rela -
cicnadas con una determin=zda fase dz2)l entrenamiento =ars con

sefpulr una rejor coruniczcidn.

Ladouceur, Granger y Bouchard, 19381,
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