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RB&V:M:BX. 

Lo preseme tesis t iene como oi:2ietivo proponer un trotomiemo psicológico poro 

los oerson0!5 que v ivieron durome la nii'lez y/o lo adolescencia uno experiencia incestuoso 

y que por diversos factores, presemon secuelas durome lo odolescencio o lo odu~ez. Los 

tres primeros capítulos se reollzoron o través de uno revisión teórico del incesto, de 

diversos escuelas psicofógico!i y del Enfoque Cemrodo en lo Persono; el capítu lo cuotro 

e51'Ó dedicado o lo exposición de cu0tro cosos de incesto otendidos en lo prócrico 

profesional. 

En el primer capitulo se revisan los orrrececemes his-tóricos y legales del incesto. 

SU defil"1Ción legol y psicológico, los COUSOS, los teorías explicotivos de lo génesis cel 

.ncesto. los coracterísticos de io fcmilic incestuoso. ideología, perfi les del v ictimario, el 

coogresor y lo víctima, lo corocterizoción, los consecuencias paro lo vícrimos y los 

factores que influyen en lo grovedod de los mismos. 

En e! segundo capitulo se come,-,plon los pro;:iuestos psicológicos cue se han dado 

paro el tr01'omiemo del incesto desde !o escuelo Gesta~. los escuelo S istémico y lo 

Cognrrivo-Conductuol, y los insti"tuciones en México que troboJon co~ violencia sexual en 

general. 

En el tercer capitulo se 'ioblo del :=moque Centraco e~ le ::>e-sano, s i..s 

omecedemes h1st ér,cos y los concep-Qs :;ós1cos. 



i::inolmen;-e en el cuorro coprrulo se " cce u.,c proouesta de rrarom1errro para e 

incesto -e-ar de como morco '!"eórico el :::nfoc;ue Ce~roao e- lo :::>erso,.,o y c1versos 

técnicos ae ios escuelas -rrotodos eri e! segu,.,do coprrulc, excori1encc c..;atro cos ::is 

atendidos eri lo oróC'" co ::irofes1or c! e- el E~cdo ce i""' éx1co. tomcr dc e- cuerrrc los caros 

generales del pocierrre, su h1s-rorio de incesto, :os cor;secuericias fcmd•ares, secuelas oorc 

lo vic:-1rro, et rr'.O..,e"l'!"c de cc,..,b1c cwrcc-te :c ps1ca:-e-0::>10, :os res~~acos -eoor-odo!!i por el 

pocier"'te y 1os coribios observados por lo psicoreropeu-ro. 



UX..A. PROPUBBT..A. DB TR..A.T..A.llll:IlECXTO 

P..A.R..A.BLIXCB&TOTOJlll:AXDOCOllll:O 

~ARCOTBORICOJECLJECXPC>QUJEC 

CBXTR..A.DO BX LA PBR&OX..A.. 

INDICE. 

\ZT. 
PAG. 

1 CAPITULO I. EL INCESTO 

1.1. Arrtecedente Históricos y Legales. 

6 1..2 Definición. 

7 1..21. Definición Legal. 

7 1..2.2 Definición P!!Sicológica. 

9 1..3. Causas del lnces-to. 

9 1..3.1 Teorías Expllcatlva!!S de la Génesis del Incesto. 

1.::2 1..3 . .2 Caracterís"ticas de la Familia lncesruoso. 

1.::2 1.3..3. A.spectos Culturales e ldeologíc. 

13 1..3.4 . Perfiles . 

.::26 1.4. Caracterización del lnces-to . 

.28 1.5 Consecuencias del lnce51"o. 

3 1 1.5 .1. Consecuencias del lnce51"o poro lo Víctima a Corto Dlozc. 

34 1.5 . .2 Consecuencias del lnce51"o poro lo Víctima a Largo Plazo. 

37 ~ .5..3 Factores que lrrfluyen en lo G ravedad de las Consecuencias o Secuelas. 

40 "JOTAS. 



41 CAPITULO 11. PROPUESTAS PSICOLOGICAS PARA EL 

TRATAMIENTO DEL INCESTO. 

-_,) 41 

42 

_7 43 

2 1. Dsicarercoia Ges'T'at-. 

21.1. Anteceden-res "'." eóncos. 

2 1.2 CaraC'T'er-íS'T'1cas ae !a Dsic<7"er-ap1a Ge5'1'a l'T' en el Tr-aoqjo con el lnce~o 

(Me""odoiogía). 

,t;.6' 221. Antececen'T'es Teór-icos. 

47 222 Car-aC'T'er-ís•·cas ae 'a :::>s1ca-erao1c S iS"témica en el ... ,..abq¡o co.., el lnce5"to. 

_- / 49 23. Ps1corer-ap10 Cogni'T'~o-Co,,CuC'T'"'a t . 

49 23.'. Anteceden-res "'."eór-icos. 

_ 7 51 23.2 Cor-ocrer-f5'!'1cas de 'e Ds1care'co a Cog:-rr1vo-Co..,duC'!'uc. en e' T'abojo con 

e1 lnces .. o. 

51 2.4.. lns-·"T"ucio,.,es en """'.éx.co cue - rabc;,e-1 CO" Yiotencic Sexual. 

52 24.1. Asociación pera e1 ::Jesorroilo lmegra: par-a Mujeres V iolodcs AC. 

(AD~AC). 

54 24.2 ?rogra-c 1merd1sc:;:i11nario de A-e.,c.6n a ?er~onas Viol cda~ (PlAV). 

56 24.3. Cemro de T e'a;::>1a ce AooYO (CE ... A 1 :::_). 

58 24 . ..:i.. ATe11cór e a V io encia 1--,afa..., i11or y Sexual (AVISE). 

60 CAPITULO III. EL ENFOQUE CENTRADO EN LA PERSONA. 

6C 3.1. Arrreceaemes ..., ,s.,.óriccs. 

62 3 .2 Carl Rogers: Las Condic enes l\Jecescnas ;:iara el Cambio. 

66 3.3. L.o Na-.;r-a!ezc del Ser 1- _- ano. 

_fa9 3.A. c~:mceo-rcs Oé.s co.s e ... e =-"óo1...e Ce ... -r-ado e .... :e Pe~sc .... c. 



71 CAPITULO IV. PROPUESTA DE TRATAMIENTO PARA EL 

INCESTO UTILIZANDO COMO MARCO TEORICO El ENFOQUE 

CENTRADO EN LA PERSONA Y DIVERSAS TECNICAS DE OTRAS 

ESCUELAS PSICOLOGICAS (ESTUDIO DE CASOS). 

72 4.1. His-ror o oe ceso de le s-o. A 

78 4.2 His,.oric :::e ceso ce e s--c. B. 

86 4.3 H's-rorio de Ceso de C. 

95 4 .4 His,.orio de Coso de te S rrrc. ::: . 

103 CONCLUSIONES. 

122 BIBLIOGRAFIA. 



¿;¡ ~ ~ ~ k m,á¿, CNaÍJ' k m,á¿, 

~tk,kr,~~-~ 
fa,~¿ k ~ m<i,,p /Já4iaz, ~ el nüio-J' el 
~u-k~J'~~~-$(M/ 
~ vf.dima4, ~e/// lUla/ ~ ¿ ~ 
t,oád ¿ ttl.l4-~ ¿ nuxlu- fJOb rtO-~ a,, dtHufe, ir 

~~~~- $~~.fb~e/// 
~J' k realidad, e/// lUla/ ~ l/uza,, ¿ ~ 
~- ¿;¡~~el~miuno-~k 



CAPITULO I. EL IXCB&TO. 

1.1 Antecedentes Hlst6rlcos y Legales. 

Diversas fuentes históricos se remontan casi cinco mil años en el t iempo 

describiendo lo conducto y actitud sexual en diversos pueblos. Con anterioridad al año 

iOOO a. C . se ha encontrado evidencio de que ya desde entonces el incesto estaba 

rígidamente proscrito (Tanohill, 1981: cit. en Mosters. Johnson y Kolodny, 199.2: 

Malinowski, 1975: y Vázquez, 1986). 

E l incesto ha s ido considerado desde t iempos antigüos como un tema tabú y para 

explicarlo se ha retomado el punto de v ista de lo Antropología en es'tudios de étnios y 

grupos, así como en la Psicología a través de es'tudios rea lizados en las áreas social y 

clínica. 

A este respecto se encontró que uno de los cientificos que se dedicaron a dar 

una explicación a este fenómeno fue S igmund Freud, 0988a) quien en su famoso 

aesarrollo de la feorío psicoanalít ico habla en su ensayo "Tótem y Tabú" de las 

prohibiciones y creencias mágico-religiosas de los relaciones podres-hyos en los fribus. 

En la interpretación de Freud Q988a). el fótem y el fobú son partes constitutivos 

de un fodo más amplio: el animismo, considerado uno conceoción del rr undo perfee"tomen1e 

sis1em01izada. Esto f iene sus inicios cuonoo supone que el j efe oel cion en 10 horda 

primitivo es un ser f irán1co y despótico del que descienden lo mayo-ío de los m 1e~bros cel 

clan. El es el dueño y señor de las mujeres. Sus hyos. los hermanos, deben v•v 1r e­

permoneme celibato o en re loció'1 ooi'éndrico es1ablecido con ur.o mL¿J er per-renecien'T'e o 

otro clan, oue norá suyo meoion'te el rapto. Los hyos t iene., _r10 re lación ce amor 

(1emeroso -esoeto) -odio hoc10 el podre despótico. osí como L.. '10 oosible envidio, lo que 



provoco cue se unen, mOTen el ;:>ocre y lo devoren oon<erico csí f,,., a :a existe,.,cic ce 10 

horda oOTer"a. ,AJ cevoror10 se iderrtrficcoon con é: y se cprop1cbcn de une porte ae su 

fuerzo. :;e es,.c -;orierc es posible c;c.e le -eproc~c::: 1ón co,.,merrc-OTivc de esi-e ce-o 

criminc1 y memcr cble cons,.'-.;ye e: p.;ri-c de oc..,.idc de los orgc-1zccio,.,es socic1es, oe es 

resi-ricciones morales y ce 'º re11g1ór. Asf, cdopi-c,., a u- onir-ol domé!>"1co COr""O su .,.ói-erri 

y cuclquierc que ,.,.01'e ae comeno o vele el respeto o és,.e obi-er:drá un ccs.,.1go 

=reuc considere oue e consecuencia del proceso c'eci-ivc oor e: cual pesaren lo 

ombivolencic ofec,.rvc (ooio, deseo ae identrficoc1ó,., co-i él y a 'e vez sen-" m·e,.,-cs 

corii'\osos) nocio el poore, surgió e' remorc1r- e.,,.o y nació .e ccnc'e'"'cic c:e lo culoobilldod, 

confundido aquí cori él y el ;:>acre muerte odqu1r ié un pccer rrc.cho ..,cy'.Jr de1 c..ie hc!Jic 

poseído e., v·dc. Lo cue el Podre .-cbíc 1mped1do o~eriormen-te. oor e1 -echo mismo ce s.; 

exis,.enc.c. se 10 oro-i io1eron iuegc los h~os a sí mismos en viri- ..ic ce caue1ic .. olwli..n11 

,.,~.,,,·. desoui-or1zoro.., s .; oc-o, :ror.1b1endc lo "'ue..,.e de! .,.6'-em s.;s,.rruc1ón del 

podre, y rer-,mcioror e recoger los "ru-cs de s.; crimen -enusonoc e corrcci-o sex~o l co­

las mujeres accesibles ooro ellos. De este modo es CO'r'O le conc:e-c10 ce c.;ipcb:l1ood oei 

h~o engerioró 1os dos tcoúes f:.mcomem-oles de' toi-em1smo: 

- Lo orohibic ión del incesto cc.,sioerodc importante pero solvor lo orgonizccán oue 1os 

hobíc ~ecfio •wertes y mcri-e:-1er.os e.nidos. yo cue ce ..,e ser es'.. se 'cubie-o dedo ·e 

divis ió,., de .e -arda o c!cri, ,.r cyenco consigo ios discorc.cs por oosee- e os - .¿1eres 

desecdcs, rróvil o-1ncipcl de' ocrricidio (Vózquez. co. cii-.). 

Más -arde i=r euc Q988c). eri el descrrolio de le ,.eor'.c soore e cc-io '~o ce Ec:po, 

explico aue ,.odo ser humano vrve una etaoa de enomorom1en-ro donde el vínc.; lo a'Tloroso 

ent re el nir'io y su medre aparece como 'a orolongccién del lazo 01oiég1co en ~ro cieno. -ª 
sext..ciidad 1nfon-r11 y lo cocgc emoooriol c:;e se apoye er- eilc -ioce- ::: ·~e el "'"'º seleccio'e e 



su madre como primer oQjeto en el que f~a su sexualidad; pero el nii'lo ama además a su 

padre a la vez que reconoce en él a su rival y competidor en su afecto hacia la madre. 

S ierrte rechazo hacia su padre. que después se convierte en odio, pues-ro que el nii'lo 

también le teme. temor que está re lacionado a la castración que no es sólo s imbólica s ino 

que se refiere en concreto a su pene. 

En es-ro etapa, -rarrto el nii'lo (compl~o de Edipo) como le nii'lc (complejo de Electro) 

deberán superar es-re apego con el progenrtor del sexo opuesto y r econciliarse con éste 

el idemiflcarse con el progeni-ror de su propio sexo para llegar a un desarrollo sexual 

•__.¡• (Vózquez. op. crt.). 

A partir de conocer los es-rudios que hace Freud sobre .. 7«- 6 711/Hí•, así 

como •,!t C__,,¡.jo t# t!lfitlo•, Vózquez (op. crt.) comema que la censura social con 

respecto a -ral complejo es equivalen-re a la ley de prohibición del incesto en los pueblos s in 

escrrtura, ya que la amenaza de castración que implica rivalidad con el padre y amor necia 

'ª madre es también el equivcleme de le prohibición obsesiva del tabú, prohibición que 

generara verdadercmerrte neurosis obsesivas . 

.. ,!I o;/io 1'twM .t ,_¡,.. 6 111 ...,,,...;# 11.t "'-- -.ru.t, - 1- ,.._,m.,;_,_ 

,,.. ,, - Ílll#- , ,. r.tMi# '9#ÍOIHI/ -"íWfl,,,,,, ..,., ,,,...,,,,,. • ,. .,;-

--- --- -,.,,,_;-·(p. 33). 

=:sta es solo una perspectvc explicativa sobre el inces-ro en dir ección hUo-ocdre, 

mas no en dirección pcdre-hUo. que es le que captará el irrter és de es-ro -res1s en relación 

c1 fenómeno de incesto. 

Er cucmo e les relaciones inces-ruoscs mcdre-hbo y pcore-hbc. V idrio ~99i ) dice 

que la primera es nis-róncc y universalmem e prohibida, y s in aclarar sobre le segunde. 

-nene onc oue cmocs son consideradas patológicas. donde se conJum obcn Tres 

;;ersc-icl.ocoes .ncdecucdcs: une h~c sedue""oro. ,;n podr e psicópata y uno medr e cómplice. 
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que no sobe pr-O'l"eger o lo n1i'c; en cambio csegL."O cue e1 rices-to en'tre 'iermor:os es 

consicerodo en mucnos 1ugores como oiga r1;?rmo l. 

Por su oc.-,e. ""'iclinows< ~o::;. e-.; cesde "" ::: J .,C ce v s-c o..,.ropológ·c:?, ce" 

resoeC"to o lo relación de lo exogo..,.. ic con el 1r-.ceS"to ·ec~:zó varios es-udios con -tribus 

'triooic.,desos csió- ces. encori-•c~ao e-e los mQ"trimori1os emre hombre y mujeres cei 

mismo cien, son obsolu-romeme 1mposibles. y oor lo "T'Crito los re.cc 'ones sexuo1es en es-ros 

condiciones es"'."óri cons1dercdos c:-or"'e..,.e incorve.,1e.,,.es y s:J-e- 'º censuro ir"1ploccbie 

de .,,.,o 00 1.., ión oúblicc irCigrodc. ,Agrego oue le excgom1c es un -obi: -ro" ocsolu'tc aue lo 

comunidad le cerisL.ro -rcjcmemen-re y cu.en transgredo es"'."c •eg10, el ser descub1erro. 

puede llegar el suicidio, de re se· csi :rremedioolemente ncbrá un ccS"tigo sobre-ic-rL. ro' 

que puede conouc1r o lo muerre. 

0-rros 1nves·ngocores cor"l"'o <odcliffe-3-owr (ci-. en Vézouez. op. ci-r.) r etomar le 

concepción loco" ·C..,c pare cecir qL.e e: ,..,cesto es-é v 1·c-lccc e os -ér..,.. ,•,os ".,güis- cos ce 

10 c1ositlccc1én de1 ;:ic·e..,.,.esco y s_s -e cc1ones cor :::; exogomic. ='re <occ',ffe-Brown (e-. 

en: Vázouez, op. ci-.) les •elaciones en-re poner-res son es,.oblecidcs fu..,dcmerc-c me~-e 

er relación O :os CZ:JS SCC oles Oc.e U"1en ton"T'O C '1er-moncs COr'"1C "1er-.c·os de -"O -r :s-rc 

fomil10 eiementd. ?oro M::;11nowsk1 (oo. ci"T'.) es-res ·e1oc1ones .,.cmoié- es-ár •or-.-cdos oc­

ios podres con 1os ~~os y ori rc1oclmeme co- 'es ~~ cs. co,.,s1Ce:-occ co~c _no ce os 

relcc1ones mós ccstigcdcs del ciar:. 

~on este - :::o ce es.,."d-os reol:zcdos, c·ftores cono _ev1-S-•o.;ss (c11'. er: 

Vózauez, op. cJ;o.) mencionen aue el incesto como -oow, es ~ ~iversc l . ce .-o~erc oue -odas 

les sociedades evi.,.c• y condenar; 'os ·eloc aries sexuales y rro-•1r:ior :cs er.,.•e mie-oros 

de uno mismo fam ilia. Pero s i es cierro que w- "---""" prollÍJIÍn- eot/ltrw ñ ~to 

,,, totl• ,_ .-;,.,,._ bu-... ._5;11 ~' lo rÍ6f1ro.'1 M t. pro#IÍ/l;írió.I ,,.,.¡,, ,¡, 

- eu/IUl'll 11 Oll'll ... m M6- -, ., pl'Olti"-' ¡,,. mlfri- ""'" ,_ ~ ,¡, 



.. ,..,__, /1#0 ,_ ,..,.;- ..... ,_ ,,;-. • ,.. .,.._.., - ,,,,.,_º '"' l'ft' 
- - .M. ..,-M•, .;.. fl# '* ~ - Mi.u" (Davenport, 1977; cit. en: Gorwald. 

1983; P. 462). 

La afirmación de Levi-Strauss resulta inexacta al compararla con información que 

proporciona Gorwald (op. cit.); sobre algunas sociedades en las que no se dio la 

orohibición del incesto ni se convirtió en tabú, pues en algunas tribus se acostumbra la 

iniciación sexual del nuevo adulto por otros miembros de la misma tribu; por . ejemplo, el 

incesto "º es castigable en Turquía, Portugal y Luxemburgo. De hecho en Japón el 5% de 

los marrimonios son entre primos-hermanos (Me Cary, 1983). 

Otros ejemplos de lo excepción del tabú del incesto son citados por Kotchadourian 

y Lunde 0983) quienes mencionan que el tabú en algunos gruoos abarco los relaciones 

padr-es-hDos. madre-h~o y entre primos. aunque esta últ imo no es en todos. "...C-

;,¡..;- MÚIÍN ,__ 6 «rotlox11 6rÍ'r probi'- ,/ _,,ri,,_,;o mtn pri-­

,..,-,. /1#0 ,._ .,,,,.,;.,..;- - J#"'ll'Ít# .. -~ i6'•i- ,,,._,.,_,,., •Í ~ 

• # Jr*í..,. 6 ,/ ;,,,..;..,.· (p. 396). Estos autores refieren un estudio importante 

r-eo lizoco por Ford y Beach en 1951, en el que encontraron que en alguras cut-ruras a las 

madres o padres se les perm!1'e estimular o masturbar o sus hDos oecueños. OTra 

excepción refer;da es la de la -;ribu Azand de Africa en doride se insis'T'e en que aque llos 

de más alto rango cohobi7en en une sociedad sexuci con sus propias hDcs. Kotchcdouricn 

y L..unde (op. crr.) erran excepciones s imilores para e . motriíl"e r" io e .~tre hermanos hechos 

entra los incas y er los antiguos faraones egipcios. 

Como se ;:iuede observar, le af1rmcción de L..evi-Strcuss y o-;ros cuTores come 

Fre¡;d acerca de le urwersalidcd del incesto se ve oorciclmente onulcdc con bese e~ ·es 

estudios de otros nves~igodo,..es. especialmente antropólogos y psicólogos. quienes se 

diero,., e lo 'T'orea de estudios profundos 7onto en sociedades cm;guos come er 



sociedades aC1"uaies. ::s·e cr;é1· s is es ·eleven-re :;oro ::: :::o~orens ión de 1os corsecue-c :::s 

que el inces'to d~a en sus viC1"imos en :a oC1"ualicad aen-:-r c de riuestra sociedad. 

Antecedentes legales. 

A oesar que ex151"en soc;edaces aor;ce no se - .erie :J' :nce51"o como un 'tabú, en la 

mayoría de las sociedades el irices'to es consiaercao une :;robiemático que pueae 'traer 

consecuel".c1as ·,..·eversibles 1'C"'1"0 e- víC1"imcs corr.:; en ics ::iersoncs :::.e les rede:::" .. ::s.,.c 

re provocado :i..ie sea fuerremerrte cas'tigaao "'? s6o e" :e ocrualidad. s ino :::esde la 

am-igüeccc de diversos formes. 

Probcblerrerrte le e soos,ciór iegal rrés an-·gua que ocdríomos ci'tcr sea le oue se 

encuentre en el código de Hcmurooi. en 1726 o. C.. e., e1 cue se orce.,aba ces-te·ror el 

inces'tuoso (Vidrio. 1991). Pos'ter iormerrte en e antiguo Tes'tamem-o e• cc51"1go para e. 

incest o ere lo mue~e oor :c :coidoc1ón. 

A...'"1"uolmen-e. e,, :-1éxicc, e: ''1Cesto se coS'tigc oor rced io de :;,..oced m1en.,.os 

penoies por ser cons1oe,..aao Jn cel;"tc cor-trc lo familia a.;e vería le se-·enc,c ce ccuercc 

c i es'tcdo de le Repúb11cc eri e1 :::~e suceco. Pe- ~emoi o. en el Có::: •gc ae ?rocedim:e.,•os 

?encles ::icr::: e: Es.,.oao ce ~éxico ( 995). en el o--ric~ :o ~/ se co-e~o 1a: 

.. ~ ;.,,,_¿,,,., • ,,.,. •• ,;. -- • JWi•i# , • ,,.., • "-ft_,_ tlí--

_,,,,, • 1- _nrtJl/i_,,_ fU' t~ eóJt'uf• - -· .. na/i_,.., 

"..t't,,..,. .,,ti~llM," ,.,_ últi- .,,. •• - • ,,... -- • JWi•i• . .. ~ 

i.,,,_¿ní .-t• ú/ti- ..-ióo • - ¡f, i-to ..rn ,,,_. (pp. 176-177). 

1.2 Deflnición. 

::1 ~ ncesro :;¡or ::::; ge..,e""a se ~e co--:s iderccc Ce-- ... c :::e las "Tic!-rratos ir..far"!'".!es. 

A~ncue efeci"vcmer1'e es une frrmc de rrc .,--a-ro. e1 recro de ct.. e esTC s1Tuociór ·ergc 



coracterís'ricas tan específicas hace necesaria lo creación de uno definición especial ::;ero 

el m~or monetio y 'tratamiento de lo problemático. 

Etimológicamente el término .. .._,.,. se derrvo de lo voz latino .. i•n.t-· oue 

significo ....... n.•, •-'//Mioª, haciendo referencia o los relaciones sexuales e.-rrre 

familiares. siendo el más común el realizado entre hermanos. Actualmente el término se 

utilizo principalmente poro designar los relaciones sexuales entre uri adufro y un rrienor 

per""'"enecientes a uno misma fomilio (Mos-rers. Joh~son y Kclodny, 1992: y K.a-rchodour ar· 

y L-unde, 198.3). 

Se ha hecho necesario oaro el metior i'ratomiento del incesto e11 lo soc1eood 

defoir lo de i'ol manero que s irvo poro i'ener un coSi'igo como delito come-ridc en comrc oe 

los normas eSi'ablecidas y por otra lado poro entenderlo como una problemático y ocr ~ r 

'tratamiento oportuno para disminuir sus consecuencias. 

1.2.1 Definición legal. 

En los Códigos de Procedimientos Penales poro el Es-rado de M éxico (1995) y 

paro el Dis-trfro Federal (1995), el inces-ro es deflnioo como lo cóoula de los ascend1em es 

con sus descendientes y entre hermanos. 

1.2.2 Definición Pslcol6glco. 

Diver-sos aui'or-es como V idr-io (1991). M aSi'er-s , J ohnson y Kolodny (1992). 

Beezley y K.emoe (198.3) y S hufrz (1980) definen el inceSi'o como el comoc-ro sext..cl 

e'1""r-e miembros de une solo fom1l10. Beezley y Kempe (op. ci-t .) ex-tienden esi'C def1n1c'ón o 

CL..o'qL.. ie' co--octo de ~ipo sexuci como -rocomientos e incluye como fomilicres c couei:os 

aue 10 son oor adopción. 

Oor su porte :::orwarc y B uck (1994) considero" oue el .ncesTo es difíc il ce d e"'· ~ -

ooraue 10 co:;ce::;c1ón lega1 es muy diferente de lo ::;sicológica. S u criT1co se 01rige o oue 

m~chcs oersonos na se oerca-ran oel i nces~o er sí mismos ::;orque -io ,.. ..ibo ::;ene--cc 6-
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(lnces-to consumado). Es-remos ae acuerdo co,., es-ros au-rores en que lo perspec-r~c 

psicológica debe considerar que el i nce~o aba'"ca uc-o gema - _y omoiio ce 

comporramiem os y reloc.ones. C_c.ouier com ac-ro fis ico con 'º boca, pecho. genrT"oies. e- o 

o cuolauier otra parre corporal ae1 nii'lo. se debe cons·dero'" ~ ,.. comportamlen'to 

lnces'tuoso cuando el cQje-rivo del oge'Tte ac-r~o (es deci'", quien 1moo,.,e o '"e1cc.é­

inces-ruoso. a quien -raribién llomor e,...,cs cgr esor) es excrtorse sex ... c -er -e. Ademés e. 

agr esor no -riene oue ser r ecesanome..,...e u- co-sor guínec, ouede ser cuo!auie'"c a-e e 

nii'lo cons idere como oa.'""l"e de :o fomil10: por ~emplo, un padrastro o un ponen-re po1f1"1co. 

T ombién otros compor-romien-ros que -io 1 rrc liaue~ corrrac-ro fis ,co oueden resutror 

incesTuosos: oor ~emplo , lo exhibiciól"' , lo mos-ru,..boc1ón er oresencic (!e - ·i'o , 'a exoos1c1ó" 

a cuo lo 1~ ,er - ipo de porr ogr d'.o. o lo persucs1ón a Dosor ºº'"º fCrT"ogrofcs sexuo1-e,...,.e 

ins inuon-res. Debemos ocloror que lo dfer enc10 eriTre ..Jn inces-o cor.sumado y _.,.. 

comoc ,...,.omie'1"to ir.ces-ruase es só10 e., cua l"':"o o .os ccrcic.C"tos e..,,,- Ces cor e cg-esor, 

pues los consecuencias os icológicos ¡:Jaro lo víc-rimo, oc.. eaen se- les ,...,1smos en cuoiouie-c 

de los dos cosos (Fc:-word y B ucle. CD. crr. ). 

éSíos :::::_-ores -+-:::::mbiér oeti r- e r e ·incesto psico lógico~ corro ::JGu e 1 ::::: S Í""\..ICC ór- e ­

cue los VÍC"ti'T10S non ".,. tnntlo I• ,,;..-n • • - ;,_;_ - ,.,.. •«lo ,, nr- . 
Ull milo ,,,;,,,,,... •• ,,;.,. o •• ~ o 1/iri~rt· ....,,.,;.. __,.,;- .-/un- o 

••xu.i-t• i_,,línt-. c2fu1NJu• ,,;~ t# ,.,_ __,_,,,..;.,,,_ •• .¡u.,. " I• 

M/imnm lir.Wll "" i-to, ,. frwumt• 'lu• 1- vírti- ., .;..,_ ""'""- 6 'fU' 

-"'*' --- "' ,_ •Íl1t- ,_;""~;- 9u• ,,,.....,_ ,_ nrti- "' - i-to 

-u,,,./o" (D. :71). 

Co~O oode r-os C:'.)Servc,.. ye .,..e,,erics e CCr"Ce::rr~ Ce .. Íl##lo". :;e C ... ~ I 

se ce- ve- ics Tér - 1nos "inento _.u,,,.fo", "eomporrMWi..,o -.,,,,,_· • "i•ento 



,,...,. ••. Ahora a corrrinuación revisaremos las teorías exp licativas sobre la etiología 

de eS"tO!i fenómenO!i desde diferentes perspectivas. 

13 Causas del Incesto. 

Consideramos que el inces-ro es uno problemó-tica de etiología multifactorial pues 

influye lo biológico, lo psicológico. lo socio! (cultura, valores, costumbres, normas, etc.) y lo 

económico. 

Existen teorías que procuran explicar la génesis del incesto desde diferentes 

perspectivas, las cuales mencionaremos a continuación. 

13.1 Teorías expllccrtivas de la génesis del incesto. 

7-'•~ol~~ 

Gotwald (1983) menciona que los sociobiólogos sustentan que el tabú del incesto 

tiene su origen en la formación de las sociedades humanas que establecían sus re laciones 

sociales y de poder a partr del intercambio de las hermanas e h~as. Otra línea t eórica de 

la sociobiología implica la posibi lidad de que el t abú surgiera por la inconveniencia 

económica de eue nacieran bebés antes de que se preserrrara un hombre 

económicamente maduro para sostener a los neonatos. Una línea más de esta ramc 

considera que el tabú t iene un origen precultural, es decir, biológico, basándose en que 

algunos primates evitan e l incesto e incluso existen inhibiciones en algunos especies de 

vertebrados o primates: esto implicaría que la ev:tac:án del incesto ocurre de manera 

.. ..,.,,,,¡ ... 

7-'·~-

Por otra parte Katchadourian y Lunde (1983) así como Vázquez ~986; 

consideran que el tabú de! incesto surgió en los pr .ncipios ce le numcnidao como une for"1c 

de n-regrar le unidad fa-, ilior evitando la ccmpetenc;a sexual. s irviendo a' mismo T1emoo 
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end09omio puede dar ca,.,.,c -esc-i"rcdo ni/\as ae ,.c""1ar':o cor-oo,-c;1 reducico. ::;aJC 

ci't.). 

7,.,n,, ~rif«torillL 

Con respeeto e ias orgc-:zocio,.,es soc d es ce- ...,eles. e! ;:iur'!'to ce v•stc sociológico 

csoc:a !e ciase socioeconóm1co cc_c, lo pobreza, el nac.namiemo, el oislam iemo soc.ol, los 

valores subcurt-urc:es (c1svclores; y :a -e,..sió" extre.,.,c con el 1nces,.o. 8eeziey y J<empe 

0983) observan que olgu-os ,.rabqjos hor: ae,...ostrcao a .. e un grc- número de fo"'11'ias 

incestuosas perrerecer- e io c!ase rr;ec1a, aunc;ue no ""<encicr"an c;c.é 1'robqios. Cor 

respeeto e lo Teoría ae los vaio-es su:>Cu"°"'ª1es exciica" c~e os ::iac-es 1ncestJosos e­

algunos casos se.., co,..s icercdes .nc1v1cuos sc:iresexuccos a • ..,._. ces ; ~i- · c cos, y -o 

so'1 j uzgados come ·-...;""- ..,,,,.¡,,,•. Cerno ever-os exrernos -ens1oncn-tes '1..,re-c 

le pérdida cel empleo, 'es pédicas : arc1ercs, :es errfer~.ecaaes y ::is acode-es. c _e 

imp 11cc;r, oue el poare coseré -és "':er-po er ceso y c:-acoolemen1'e rcr·e,.,..e-aré St.. 

c:ons'Jmo ae ::=ebid:::s er.it:,.... o;c~-es y cec ... e'le-r~ ... é s_ :::o....- ... a1 oe irr:D· . .:lsos ESi"::::s oi...-..,-:::;s 

r ccer ei ace-occ co.,.,e..--ano ce e.Je e ;:i~~c ce v is-o sociológ,:;o .,eces -e ,nve51"'gcc ór 

ad1c onal, pe":a ::: .... e es vo'iasc coro r ener L:r ::;;:::..,QrQr"r"O ar-:J iiC e lr;eg-o: ce 1 ferórreric Ce · 

:rcesTo ... \ ntc cor¡ !es oer-specr1vos ;;s'coc "" Ór :::J y a ... gél"l .cc. 
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esposo. L..o explicación de esto teor-ío es que lo familia es como un sistemo en el cual coda 

miembros juego un rol especffico en donde se incluyen uno variedad de facrores para lo 

génesis del incesto: desórdenes de lo personal idad del individuo. discordias maritales con 

ol~omiento sexual, desintegración familiar, deprivoción emocional en que el afecto paternal 

es sub51"ituido por lo sexuolidod. 

7-n."' "',,,.,, .. ,.,.,,. o.-n-
Finolmente el punto de v isto de lo psicopatologío orgánica se refier e a los efectos 

del alcoholismo y lo ··• ,,.,,¡;""1f __,111•. D iversos estudios se encuerrtron tamo a 

favor como en contra de esto teoría. Algunos de ellos reportan porcentqjes muy oitos de 

incidencia del alcoholismo en podres ofensores, mientras que otros encuerrtron que el 

alcoholismo no solo influyó poro lo comisión del incesto, s ino que también en orros octos 

de violencia y criminalidad. 

Doro Beezley y Kempe (op. cit.) el mayor problema de es-tos esTudios son los 

deflniciones ton dispar es errtre unos y otros, s iendo algunos de e llos incluso absurdos. 

poniendo como criter>os de definición poro el alcoholismo. el que el indiv iduo hubiera bebido 

diariamente y largos períodos durorrte muchos años. Pero lo más importoriTe de esTos 

investigaciones es que se encorrtró que el alcohol puede funcionar como un desinhibidor y 

gatillo de la situación incestuoso. Estos mismos efecros se le orribuyen o dragos que 

inducen lo psicosis y otros formas de Tóxicos, aunque ni po-o el efecro del alcohol o de los 

drogas existe suflcierrte explicación aún. 

En cuorrto a lo subnormolidod mentol los ou-toros meric1onon difererrtes 

investigaciones en los que el incesto se atribuye o """1n""111 ..,,, •• del agresor o de 

la víctima. Con referencia a lo """1n""111 __,111• del agresor se teorizo que desconoce 

que sus acciones son ilegales o ..,,,.,. •. Por lo que respecta o lo víc-timo, los 

investigadores lo r elacionan especialmeme a los s ituaciones de incesto modre-h~o en que 
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lo primero es-timulo o gratifico sexualmente al ee-'1cien-e. NosO'"ros censiderer;os -rombién 

eue lo discopoc:dod Que posee lo víctima poro cefenderse es lo que posibil i-::i el ir.ces-to. Q) 

A cominuoción presentaremos algunos de los foc-rores c¡~e parece" imc.ir en io 

opor ició'1 del inces-ro. 

1.3.2 Coroc-terís-ticos de lo fomilio inces-tuoso. 

:J1versos au-ro-es afirmen Que e' ''1Ces-ro es ur fenómeno de cuyo oporioión no es 

respo-sob1e .Jnicomerte el oger-re activo, s ino -rooo e· universo romi!ior. "1encionoremos 

los principales car ecterís-ticos oue se han er.corrrrooo en los fomilics en :os Que se de el 

in ces-to. 

- Fomil1 os s in lími-res def~ idos y donde exis-e egresiór oomnuo (explíciTo o encubierto) 

corrrro los n: fios (Rivera. 1992 y V idrio, 1991). 

- Familias Que viven en :ncomunicoción, supervis ión escoso, deprivoción emociono1, 

ois lomie,..,..o social y obendono. E l ois lam1errto pueae !leger o fo,...,en-or :::Je los "1iembros de 

lo familia abusen unos de O"tros. yo seo poroue se desor,..011on disvolor"es Que pr"omueven lo 

v ictimizooión o porQue se impide Que lo cor:- t.; .11dod supervise o lo familia (\f1ano, op. crt.: 

Voilodores. 1993: y t=inkelhor, 1981). 

- Familias con reg les ríg ,aos, carde hoy ois lomier-o e'Tloooro l, secre-ros. nece!l1dodes 

afectivos. es-trés y fo:-o de r espe-ro (\/icrio, op. c1-r. : :=orword. 1994: y R1ve-o. oi::. crr.). 

- Lo muerte de J-c ce los cé-yuges. el divorcio o ·O sepcroc.ón: en ge-e-ol. ]10 rc,..., ii'c 

desin-tegrooo. Se 1nc 1uyen en es-re r '-'bro -rombié-. 10S fom" es recoris-t•-tuidos. es decir, 

OQuellos que s urgen de un nuevo matrimonio (Vidrie, oo. c '· : Vollodores. oo. cl't.: y 

F inkelhor. op. c1'!'. ). 

- D isfuncionolidod e,., el s is-teme for;:"or oue consc1em e el es-tobieci.,., 1eri+o de r elaciones 

inces-uosos . E l -ces-ro en es-ros cosos es v 1 sín-romc de corifi ic-ros ooreni'toles -omb1én 

(,AJcé1-rero, ·,989). Se c::insicerc ::idemós que uno vez cue ei TCClÚ de ,.,ces-ro se he r o-ro 
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e-i .me fami lia, es orooable que se tronsgreoo frecJem emente entre los miembros oue io 

inicioron, incluyendo o otros más. Berry, Ralph1ng et. ol. (cH'. en Beezley y Kempe, 198.2), 

cor;sideron que el incesto debe contemplarse como un fenómeno transmisible. 

- Uno r elación de pareja (marH'al) conflictiva o poco grotificante es considerado -rambiér. 

como un factor de r iesgo (Alcántara, op. cit.: y Beezley y Kempe, op. cH'.). 

- E l monlajo de dobles mensaj es (Alcántara, op. cit.: y Rivera, op. cH'.). 

- FcrT' ilias de +res generaciones donde cohabitan abuelos. h~as y nietas: -rodos apoyan y 

cooperan en las toreas familiares, el abuelo suele ser lo cabeza de famil ia, abusando de su 

autoridad y lajerciendo su poder (Rivera. op. cit.). 

1.3.3 Aspectos Cufturoles e Ideología. 

Como v imos anteriormente, el sistema familiar se encuentra bajo uno múltiple 

influencio social, c.;lturol, económico, etc. Algunos autores como Hernóndez (1994), 

Alcántara (1989) y Vidrio (1991) cons ideran que o-rro factor de gran importancia en la 

incidencia del incesto es la ideología. En nues-rro sociedad lo ideología que prevalece en lo 

mayoría de lo población es lo culture de género, de lo cual el modelo valoral es 

represemotivo de la misma (Hernóndez, op. cit.). Es-re modelo valorol es expues-ro en 

-rérminos de dominio +lsico, social, político y económico del ,.~ .-,, (11 ~,. o 

.. ..,, .t --*' M .-or -.r, en donde la sexualidad masculina se propicia y la 

•emeniric se reprime, dando a la v irgi"11dad uri vaic- de cambio económico. Por otro lado, 

las cuestiones de dominio y poder también son ono1izodas por Díaz (1993). quien asegura 

c:; ... e todas las relaciones "lumcnos son re1cc1cnes de ooder que dejan al descu!Jien-o -

nuevamente- diferencias sexuales. económicos, profesionales. lingüíst icos y, f1nalmeri-re, 

generacionales. :;:., este se--·ao. Alcóntorc (oo. crr.) afirmo que les relaciones de poder 

- t.. ,_ JlftltlÍn• 'ª' ., ,,__,,,, 1 ,,,_,~ 1- eootlun- 1111u.;.,..~, s erice 

couelios ce cos -r1oos orinc¡palrrente: .. ,_ fU' ., "- ,,,,,.,, HX- (~/") 6 1-
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•t"'1l#itl.. ~ ~- (111/ult __ .,_,,_)• (p. 43). Como pooemos ver es-ro 

co1r;cide con uno porte del moce10 valorai de Herróndez (op. c.-t.). Va:leeeres (:994) 

encuentr e que la ideología es un valor oeterminante en la presencie ce feriómenos de 

violencia sexual en general, pues se "10S educo de tal manera que les mi..j eres asJmir-os e1 

rol de víctimas y los hombres el de agresor. _os foc-tores que. según la cw-tora, 1rfluye -i e.., 

este educación son: 1) qi..e le orgcrizcció.., soc el es :lOT'ic-cc; y 2) oc. e en e ecc.ccc1ó:i ce 

género le mujer y los r , 'íos sori C0"1Sioerados c:uccdcr os ce seguncc, s •r de-ecc-cs. cor 'º 

obligcc,ór. ce sc-tsfocer es necesidcoes y deseos del hombre cdu frc. No result e rr uy c.t'.cil 

establecer une relación di-ecra entre la cufrurc de género de le que hablan est es o~-torcs 

y la educcc.ór aue niños y r< iñas (posibles víc-t1mcs de incesto o :losibles v ic-1'"'0-1os) 

rec iben ce sus oadres. de sus famil iares y de lo soc iedoc e ~ genere!: este s ir. -remar er 

cuenta les medies masivos de comu.., icacióri que -rcmb1ér nt1_e-.c'.c r1 e os 1nfc"1tes y e los 

cdu!Tcs. 

De acuer do a '!'OCc !o revisado ante-iormeme. coil"'c1Cimcs en oc.e los re1oc:cnes ce 

poder emre géneros y entre generaciones son impor-ton-es facrores o tomar en cuerr'"e 

en la inc1denc:c dei irceste: es-re 'º ve-rics conf1rrrocc ,-ev ser de esrcdís- ces er oeride 

encontremos oue e1 1nces-ro centro lo h~o es de un 85%. siendo el cg'es::ir e· peor e e" ~-

44%. el oodres-rrc en un 33% o el oouelo e" ~ n 5%: medre er un 4% y el 6% -es-ron-e 

de este do-ro estcdís-r:co pen-enece e 7ros -rpcs ce ·nces-o. como 1"Í0rscori'."1C, - · 0r 

sobrino- en-rre '-errrc..,os, emre P'"'10S, e-"C. =:s-rc e" CUC"'TO o ias relcc16- ce peder e"tre 

gé-eros. er. cuc-i-ro a lo re lación de poder e-itre generaciones. e,,ccntrcmos cue le edad 

de mayor ircide-cic e- 'º v'cr1mo es de O o 25 años de edad. mien--as que 1a del agresor 

es de 25 a 3A. años de edao (Ferré Mar-tí et. al. : 1993: pp. 565 y 567';. 

_a exolicac1ón que Acén-crc (cp. c1-r.) ce al abuso de género es qL..e ·a mc.Jer, de 

.,-ener o h1s-róncc-c-,. fcl, ve cdc;uir ie,-,ca U" pape' ce suocroincc 6.., oc- 'e c-e se c:iusa ce 



ello en .. mo si1"uoción de supremacía del mós fuerte comra el más débil. Con refer encia al 

abuso generacional, la autora argumento que -ro l j erorquizoción t iene sus bases en 

cfere,-,c ios !Jiológicos "11•urt11 .. •, yo que el odu iTo ::Josee uno es-rructuro fís ico y de 

aprendizaje que le otorgan el poder y movilidad en el mundo. a drferenc10 del niño, que con 

limi1"ociones físicos y sociales, debe aprender dei adurro, lo que le conduce a asumir lo 

direcc1Ór. y superioridad de lo que éste le indique. '"..,C. tW.ftÓll M potWr fU' ., .. td/n:, 

"' t. J-,.,,,n11 fuft'U-111/ulto, tl#il-illf-,,, otOl'!Jll 111 ,,,_.titlur11 M 11Utorililltl 111 ""'6"'· 

'"b ,_,, ""-iótl ñ _,,,_ potlrtí '/#Utllr .olln ñ _,, t. .-ÍÓll fU' -Jor 1, 

~/'U,. - ,_...-""" fU' - lo ;_,,;,¡,, (11 - _,,otro llliulto), I" fU' llOftlll.-r, ,. 

lti• ..,,,..,.., 1 _,,,,,_ /IH'llli#itlo ñ ~ M fU' ñ llliulto ,¡,,..11 - Mltoritllllf .olln ñ 

-·..,c. ~,. «-,. "' -- ti_,-o, 111 JWOl'Í-""'"" llÍH. (pp. 46-4 7). 

¡::inolmerrte lo au-roro señala que la transmis ión de estas relaciones de poder se 

realiza a -rrovés de los mi'tos y tabúes, es decir, creencias erróneas y temas prohibidos. 

que la sociedad man~a. y aunque no explica cómo. nosotras creemos que el oprendizqje 

social es el elemerrto portador de estas reglas imprrcitas y, en ocasiones, explíci1"as. En el 

mismo -~bro. Hernández (op. ci-r.) declara que otro regla del modelo valoral que permite el 

es-rablecimiento de los relaciones abusrvas adul-to-infan-re, es e l del respe-ro al padre oor 

encimo ce Todos sus disvolores, yo que él -tiene el poder económico, político y físico. 

=:n re lación o los mitos a los que hoce referencia A lcómora (op. cit. ) encorrtromos 

oue en s -.i mayoría los au.,.ores refieren - 1.,.os acerco ce lo v iolación en ge'1era;, y sólo _n 

ortíau10 orfuncdo ::ior e1 'Colectivo corrtra lo v iolencia hacia la mujer" (COVAC, 1987) se 

retiere e oouso sexuc' comra menores. ;:¡ero no encomrcmos .,1ngurio con -eferenc1c a 

mi-res sobre e: :-ices-e er oa'4'icJ lcr. ?or es-ro rezón ci'taremos 1os mitos c_e revise 

'::'JVAC (::;::1. e-.; y cigL... .... 05 que ~emos erco.,-rrodo reTer-idcs ;;ar as v'c :i":ias ael 1rces1c 
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y sus fomiliores. ye c~e cons •oerc-as de gran 1 moa~onc 1c esTas como ::>or1'e de ;0 

ideología en Torno ol incesTo . 

.¡;. ,,,,.._ fil• "'1u- •nu-._,, • - - ,. ~ - ntlWliow 

(COv'AC, ap. crt.). ESTe mlTo o-apic10 que lo fomi!10 no le creo al n rc cucnoa eSTe repar1'a 

el incesTa . 

..ji..,,... fil• - llÍiÑI .. vítti- • """- .a1ltl/ ,,...._,,, ....... ,_ 

lí•iu (-tW-, ~,.,, .n.)" (COv'AC, ap. c rt.). Como v imos er la oefln ic iór de 

incesTo, .c v iolencia fís ico na necesrto eSTor oreseme ooro cue se cé un inces'ta 

consur-.oco. 

wt>!Juñ;.. ,,;-. ;.,.,..,.. lli•ton- - '- .,,. --- w.r •"'- ....... 
.a,,._,,. (COv'AC. oo. crt.). Con respeC'ta o es'te mrto, Toi vez Tendríorr.os que 

pregumornos or·mero s i une nil'o ::le, por ~empla, 7 años de edad. es capaz ce imaginar 

que uno persona Tocó s us genrtoles y 1e pidió que la mas'tur::ia-o: aunque na fc-era 

expresado po- lo "' '"'º e,., es-tos Té- - inos. r esutro muy dificil que una "' i'lo o un .,:i'lo imagine 

uno his'torio de eS""a nor.iraleza s .n -:e -.er "'"º experie-c10 ::irev10, haber v is'ta o escuchado 

algo. A .:n así. cebe le oosibilidoc oe que e!lo re ~ayo v~ :::o o exoe- e-e o. s ino CL.e O"tro 

pequeña se 'º "1Ub1erc relc-c:::o: en c~a ic i., . e- cosa. s1e '1"1pre vele •o pe..,c •nveST•gcr DO'C 

saber s i cu ien la relO'tc la v iv ió o •ue c :;~ ·e- - cs. y :::e se- es'. av~aa- a ese erro peqc.e"ia, 

pues ce 1guoi .,.,o,.,ero ood-ía s ufrir consec.;e·.,c:os e yo esTonos v~·e-::: c. 

w..ji ,_ ,,;,,_ tli/•nw,,... "¡wilWipio lo 9u• ,,. .. ,. on1rri,,./o, - ,,,;,_;-

-'• 911f/O,.,.• (COVAC. oo. CIT.). En r eloc1ór. a es-e mlTas hoy das osoec-os a ono11zor: 

er c-.r-e-a. s i ~ ne ri iño (o) oudiera descubr·- desee e1 or r-er ocercom•emo ce oCu·- o CL.e 

'icbró _r- 1-cesTa, prabobieme":"e se evrtarío. Como veremos ""ºs cde1or1Te eri 'ª 

coree- e- zac·ó- de l irces+o, lo s ''tuociór ·rces-~eso se co er, •oses, Y "'O '"OV ~ · 

cce-ccrr1er-c sexual exolíc - e desde e1 :irincp;o, por 'º que es d~d ce-ea-:ar-lo criTes de 
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que se dé. En segunda, cuando la nil\a decide hablar del incesto, la reacción de la fom il.o 

puede no ser la mós adecuada, pues ninguno de nosotros se encuentra preparado poro 

escuchar que nuestro h~o estó s iendo víctima de incesto (o abuso sexual). Además, si el 

agresor amenaza tísica o verbalmente a su víctima, cómo podremos esperar que hable de 

ello. Finalmente, debemos agregar que aún cuando lo víctima no hable del incesto desde e1 

principio, sí da sel\ales de que oigo le sucede, y el adurto es quien debe detector e 

irterpretar estas sel\ales, que mós adelante revisaremos como consecuencias o secuelas 

del incesto. 

-~~ ,,;-. .. ,... M "'1#r thrtaodllflo u- •;tu#lñ# M RJiu- •UUM 

-.M.. •u"'-'-'• 1 ,,;,,_ wl 6«,6o. G«o "'-"ntr• f'" ,,,.m_,• (COVAC, op. crt.). 

Nuevamente debemos mencionar que el incesto (y el abuso sexual) es un fenómeno en el 

que se presentan foses. Lino de ellas es la negación, en que la víctima niega los hechos, 

no porque >-aya mentido, s ino porque t iene miedo, se s iente sola, asustada, culpable de lo 

desiriTegración fami liar y aturdida. También podemos ver que este mrto se relaciona con el 

tercero que mencionamos aquí. 

·_.c. -Jor -- • CYH'rO/tlontr - - • .,,_ ••XUM • - .-r ,.. 
.,,,,¡;_,, - "'1• u- lllitll"1" (COVAC. op. crt.). Est e mrto se relaciono con el 

segundo que se r'"' encio'1ó anter:orme-i ... e. E l abuso sexual no s iemore deja huella en el 

cuerpo de ·e víC--1mc, y e'" :os casos de comportomien ... o incestuoso e incesto ;:isicolég1co, 

el examen médico no serviría de naco. Aunque ur;a cantidad considerable de cosos ce 

abuso sexuc1 e :nces.,.o es descubierto en el conswlTorio de un méaico gene--al, ginecólogo 

o pediatra. cuanao c.n nil\o (o) p'"esenta secuelas que hocen sospechar de un abuso sexuc 

o 1nces-ro, la m~o-- o;:ición es urc e,,.,.revisrc '"ea !izacc ::ior .Jn orofes 'onal especializado y 

cori exper:enc1c en el campo de lo v1oleriC:o sexuoi. 
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-...e- ,,;a.., nrft"'-'' /lfYl'Ólnn, ,,,..,.. , 1111o1,_,.,.., - Htlutt-, , 

,,__ ,¡ i-to"f,_2). Cualquier persono ce cualquier edad puede buscar el afecto en 

otra. los adolescentes oueder bi..scor y desea'" el cor"!"'acto +is ico-er-ótico con ""ª oe-scnc 

c¡ue le OT'"a iga. pero en es1'os casos, ni hay violencia, n: hay amenazas. ,., ¡ lo adoiescem e 

sufre consecuencias c¡ue llegan a paralizar su vida cotidiano. Es1'e mr1"o 01erde si.. valor con 

mayor r azón, cuando es esgr imido a favor de un agr esor de 26 ai"los de edad y co,.,...'"a 

una adolescente aue empezó a ser víci-,rra del 1nces1'0 a los 8 ai"lcs de edad. 5 ai"los 

ames de io aenunc,a. 

•,!/ ion.to .ólo tlftllW • t-iO- f#llH'n"f..3). El 'r ces1'o puece car-se e"' 

cuolouier familia, sin importar su n'vel socioeconómico o c.;l"r.;ral. 

•,!/ i11n.tt1 _,.,.. _..., ,, ~,,.._ .. ,.,,,. -· ,;..,_, •Íll ,_ ,.,_;-

.,xulll•"f..4} El agr esor puede '"lober e51"ado o no en obs1':nencio sexual ai rromem-o ae 

ocur r ir el camocto geni'rol. pero r ecordemos aue eri el compor-am 1e~o irices"'uoso y en e 

inces1'o ps icológico, rio hay 1'a1. :::1 rces1'o no es .;n fenómeno relacionado con la sexuol1dac. 

s ino con el poder . 

",.5ólo ¡,,. ,,;-.. - -~- 111 i-to"f..5). Tamo ri ii'los como ni"'as pueden 

ser víctimas del inces1'o. 

-..:;- ,,;._ r-J "'"'- "' ;_._., _.., "-"-nllll• "f..6 ). 

Cons1der c<T'OS cue .a hcn-osex .. a -dad es una decis1ó,.. aue 1'0ma el "'C v1di..c. -cyc s ,dc o -:o 

víci-ima ce 1nces1'0 o cbuso sexi..ei. E-; c!g.;ros casos ia víC"".mc se Ou"1'aes1'igm01'1zo por .e 

c¡ue sucec1ó di.. rc,,.,.e su infancia, y es-e io .1evo o 1'omar lo cec1s1ól"' de re1ocio,,orse sólo 

con personas ce su rr: ismo sexo. ¡:ierc en es1'e caso. ia ou1'oes1'igm01'izoción es 'ª 

co,,seci..e-ca a secuela. no 'o ro-rosexual1 daa. 

:=:o~o vemos. 'os ,... : ... os ::;• ... ece- se'" ce"!'er - - e-es er-. el cesc ... . cc de :es nii"los. 

er e, coayc al agresor y e,, 'ª •nc-ecu11C::ac '"cea o v·c- - e. =·,,a!me ..... e ce::;eri-os -si51'1'" er 



::;ue lo iCeo1ogfc '10 es ce:-e'"' 'nc'1i"e ¡:;e-o S · un -'"aCTor de gro,., re!evcrc:o en ia eo-1oiogíc 

del 1'1ceSTo, pues !as fcmiiics 0 1,; e io oresemc-. e, igucl aue los ino1v1duos que los 

corifc~mori , es-r~:í i:1 .Tiersos er ,.. ric soc:ecod c;we les ir.flwye, reprime. ciier-ra y modif:co e,., 

dNersos grocos y rweles. Esto se refleja eri los oope:es que csume cado uno de los 

indiviouos inNolucrodos en io re1oción incesn;oso. Pera la meJor comprensión ce su 

,nserc'ó!". ~r: eSi'e fenómeno, ,-ev:soremcs los perfles de cado ,Jno de estos personas. 

1.3 .4 Perf11es. 

a) Perf11 del victimario. 

-r el vez io onmer persono qwe inten-:-ó crear un pe-fil oel victimario, fue F:-eud 

(19880). ouien procuró limitar o quienes obusobcn de menores sólo ent-e !os enfermos 

merrroles. S in embargo. el"corrrró qc.e los coridue1'os abusivos co;ttra !os nii'ics ne sólo los 

prese,.,...obon este5 indMduos. sino también otr"cs consicerodos '".-cM 1 .,, ,.._ 6 

~ ,,_¡,,¡,,, ,.,.,.. ~ (p.1180). 

En re!ación o este5 intentes oor crear un per'il de! v ictimario desde Freud hasta 

nuestros días. se han ievor.-rado muchcs polémicos. Se ha dicho que no se puede crear 

\,Jn perf!i. dedo que, precisamente como io ericoritró Freud, el victimario puede ser un 

individuo bien adaptado socic!mente, con un coeficiente intelee1'ua! muy vorlaoo. con uno 

pO!íición económico indi!51irrro. de cuolouier profesión o s in ello. etc. (Voiiooores. 1994). S in 

embargo, creemos que es c:-1..y importor: .. e preser.tor oqui ios estudios reo!'zados e! 

respecto. ro sólo o un nivel preventivo, que bien puede ser muy cuestionado. s ir;o porc1..e 

además las car acterís-riccs de io persona agresor-e puede,., irflu1r en ic irtensicac ae c 

s rt'i.J OCión lnces-rwoso y, por erce. en !e gr'..lVedad de les consecuencias pera le v:::;.,..'mc, c;'-e 

es principolmerrte el Interés de nuestro -rrobqjo. 

En lo rev1s ió" bib ·ográfica ": evado a cabo se e~,can~-:; ce.e 1'.J ~cy:r'c ce os 

olltores hablan aei agresor como et podre o exct1..s:vcrien-:-e varones. 1"!:;sc-r cs 



contemp.orerr.os como oos ib1es og-esores - ar-o a o;ombres como a -- ~-e-es. o-die.-dc ser 

los podres o cualquier otro fomii ior (primos . .,ermonos, tíos. ODL.oelos, e""c.; o cuoiquier arra 

persono sin Jn lczo songL.íneo con le •cmi!io, que la familia corsider e como oarTe de lo 

mismo, por lajemp!o, un pariente oorrr1co, oc- adopción o un amigo muy cercano a la familia. 

:-1osters et. al. 0992) mencionan que lo rroyorfo ae 'os 'iombres c_e incurren en el 

incesto son t í.-idos. co-ivenc ono1es y coegados o su :cm1110. ::::or su 0c~e. V iC::rio 099~) y 

Beezley y K.empe 0982) estobieceri e-e 'os cc-ac-e-·s.,. ces ce os oacres incesTuosos .,o 

responden a un perfl espec:fico: s in e'11oorgo. o·o::iorc,onan c:gunos datos acerca ae las 

característicos mós -ec.;rren'l"es ae los ogre!!iores: e"'1"re elles ennL..'11erorc e: olcoholi!!imo, 

conducros ontisocioies o uno personalidad inadec-oaa. sociooO'fc.ogía. oedof 11 0. vio 

personalidad depe-oien+e, desórdenes de le persone oca perore ce. y -oro vez os1ccs1s. 

Otro cc-octerístico comúri a la rr.cyorío ae los casos es oue se Trate ce riomores 

casadcs. domincntes y cue .,o poneri :í,.,,rres e" 'os -ces -"a-esocsc . .Asím1s,,..o. v ,c- e '.X>. 

cit.) erro dorros e51'coíst icos de difererrres fuem es en oue :e edad de ios agresores ve oe 

los 77 a :os 37 años. Tcmbiér se -e'e-e a e-e los '.7fe-so-es fueror, v'c-1mcs ce c·guros 

formo ce abuso fis ico o sexual cua.,ao "1iños. lo C.Jol -omb,ér es repo-rado oor c:orworc Y 

B uck 0994). Se dice oue les cg-eso-es se ºª 'ª" a s'. ..,, ,s r-os. deseo~~ª~ ce s- s 

caoacidades, evitan relacionarse sexuclmeme co,., oersonas de su edaa y sL.fren oé ,.,1co 

desoués de varios -elaciones con lo víctima. 'º aue 'es llevo a .,acer o-ome-rer o é~os c:;ue 

guardarán s ilencio, logronoo q"e se s iemori e:.. oc::iles o .,;eguen :o que es-á sucediendo 

(ver 1.4. Cor ocrer izoc:ón de' ircesTo). AderT'ÓS e· .,cfr·;1ouo agresor •recuem errerte '10 

perdido su -robOJO, sufre problemos conyugoles c:;_,e efecto.., 10 r eicc:ón ce ocretio. su 

esposo troboJO, y él se encuemro con un autocc,....-o, cañaao (V:c: r10, oo. cit.: .Alcámara, 

1989: y 3eezley y K.empe, oo. cit.). Se oñoc:en como oos:oies oredictores ce u.,o 

s rruoc ión ·"cestuosc. un ocjo OL..~oconceOTo de· cg-esor, une cefc e...,.e de-f ice::: ór 
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sexuc:. creericios en ~obúes religiosos en cuon,.o o 1os re icciones ex-:-r orror:-to1es, 

necesidad de ser aprobado por todos incluyendo o los niños, inmadurez. exoectotivos 

'r reoles. .:oi-ro de co"'ocimiento de los :-oles paternos, necesidades emocionales no 

sarisfechos. deprivoción emocional en lo infancia, problemas legales y dr ogadicción (Vidrio, 

oo .. cit.; y Beezley y i<empe, op. cit.): el agresor suele ser desconfiado. suspicaz. con 

pocos amigos y uno v ida social limitado, oUToimogen de un hombre t r anquilo, buen 

proveedor. con uno familia s61ioo y uno vida r eligioso r egular CAJcóntoro, op. cit.; Finkelhor. 

op. cit.: Forword y Buck. op. cit .; Vollodores, 1993: y Beezley y Kempe, op. cit.). 

En general, y r esumiendo, comúnmente el agresor es un varón, más 

frecuentemente el podre o padrastro, t iene uno bojo outoest imo. problemas de adiciones, 

boj o control de impulsos, desempleo, molos relc;ciones de parejo, uno personalidad 

inadecuada, conductos antisociales fuero de su comunidad, pues dentro de ello es visto 

como un buen podre, es respetado y cons iderado r eligioso. Tiene t abúes con respecto a 

lo!i relocione!i extromorl-roles. considero que sus h~os son de su propiedad y suele infl igir 

dai'lo físico a su esposo e h~os ol mismo "tiempo que abuso sexualmente de ellos. Pudo 

haber s ido víctima de abuso sexual cuando niño, t ener t endencias homosexuales 

reprimidos y uno v ida social poco activa. M enos frecuentemente t iene problemas legales y 

psicosis. 

En los conductos del agr esor .rfluyen, además de sus propios cor oc;"terísticos. 

otros foc;"tores exrernos, como el desempleo y, muy por-r•cu1ormente, ei desempeño de su 

porlajo. en ceso ce ser el poore o poorcstro de le víctima y, en ceso de ser otro persono 

dis~imo de es,.os. e: 1ndiv1d.Jo encorgooo del ,-, iño (lo víctima). En el s ist ema forr.dior . 1os 

1no1v1duos se - fluyer wros e otros. por lo c cJe cons 1de rc~os cue. además ce' pe,..;i! del 

agresor, "1Qy o-rros -e V IC i..OS que ofec;"ton el es.,.obiecimiento Ce 'OS re10Clo-es 

•:-.ces-:-uosos. A este ind:v iduo le ll oriore~os "tt#lf_,.~. 



b) Perfil del coogresor. 

Paro efec-os -:-eóricos en lo oreseme -:-es,5 se cors.aercró con ei •érrn-::: 

.. ""16,..._- o oo~e 'lo oersona ce-cano a :e vícrimo qc.e puo,endo o oebiendo ev"tc-. 

detecror y/o de-ener el inces-ro o las si-uaciones -ces-ruosas, no lo hagc, -en1endo 

conocimiemo o sospechas de lo que es-ré: sucediendo e- 'ª forr .,,c. 

::::>róc-,ca...,enre 1o -c:-alidad de 1os e.rores revisedos se refiere e 'ª madre cor-:c ie 

coagresora. ::::>e~ icu !ormer-e Forwarc y 5.-ck 099"1) ..,ecen U'1e c!as-".cac1ó'1 de és-re, e :e 

que llaman .-Í• .;1-;--, 

-,~. ,_;,,,, ,_ -.,.,,. ,,;.,, -... ,,,,_,. ---·, -,. ..,., ..,.,.,,_ 
,_,., _ _,;- ,_ -, "°' nHll.,n~ .,.,,, ,,-rrilliri• • .,,_ -- "' -.-. -

- 1-ili& Yo - .-., • __., t-r t. -..;m.. • ,_ ~ ...._ 

""'' • .,.. ,,., lo ;,...-. 

#!I -r-/o .... • .,.¡,.. ,,. t. dlí.iq <<.-i.>> •il..n- f"' 11,_ 

-'.o/-· .¡;- i"'6ri- ""' ;-,º .... lllti ""° ,,,,. ,,...,,_ - ..... - • 
111/-, '11 - ÍIHnNO ~ • ,..,,..,,,.., 1.,,,..,,.,,.. • - 1-ili•. 

-~1 tnnr ti¡lo ,,. 111 _.. ~;JI, . .¡;. --'" • f'IÍ• - ltiJ- __,.. lo fO' 

In ,.,.,, J,.ri#lllo, rro - ilH#Vi-,,... i..,,.tido. C11-*1 .-o -"*, I• ,,;m- ,. 

'C cc.,oce.-,, ::;ero ~o es-.::irios de cc_e-do en que rovo madres ot..e ignore•, ocr cc-:01e-c e 

. ~. ces"o. =.n su exoos1c:ón Forwera y BL..ck (op. C11'.) ro.::i10'" ae 1nd1c1os ae1 nces-o, es aecir, 

cc-1-L..des. c:::nc~c-os y s ,,.uoc1ones ... .,_- e ... e 1e ac.; a 'º <<.-i• •il#ri-.>> 'º 



ignorante de los cambios de su nbo? Tal vez puede igr:orar el incesto en sí mismo, pero el 

no investigar :o que le sucede a su hj o es ya en sí una fo rra de cuidado, lo que paro 

¿ecros ce definic ión la convierte en ura coagresoro. ::n este semido, Adams-T ocker (cit. 

en: ,A.Jcántara, op. cit.) dice que los actitudes de el (la) coagresor (a) "iM{u,_ ,,¡ - J,.e,r 

... eo-*> H - ti/ '-"o, ,,¡¡_, - ti/ P'fJ#tl'll/lor, ,,_ti,_ 6 eut,_. 111 llÍílo, r 

_,_ __,,., e---/ __,,,;, - ,. m-ióo Íl#nlu- ,. ''" "''º ,, ,.,,,.,,,,,. "' -
,..t 111 #lllSÍr I• lli/• ti/ rol .nuMª (p. 38). Con respecto a esta cuestión, Beezley y 

Kempe (198::2) mencionan que ha habido un considerable debate en cuánto a la re levancia 

de la madre en el inces-to podre-hbo en porticulor. Se dice que ello es incapaz de mostrar 

amor a su esposo y a sus hbos a causa de su propio deprivoción emocional durante lo 

i"lfoncia. Ello también pudo haber s ido abusada sexualmente cuando niña, invierte roles con 

su hbo. es dependiente, infantil, mosoquis-to, rechozonte y hostil (Beezley y Ke:npe, op. cit.: 

Forword y Buck. op. cit.; y Valladares, 1993). 

En otro tipo de inces-to. entre madre e hbo. Beezley y Kempe (op. cit .) mencionan 

respecto al padre, que pudo haber estado ausente del hogar físicamente o, estando en él, 

es incapaz y pas:vo frente a uno esposo rígido y controladora. En el incesto podre-h~o. lo 

madre es considerada poderoso, con uno actitud costrante frente a !os hombres y 

monipulacoro. Principalmente se dice que cuando ello descubre el incesto, reprime 

completamente poro sí mismo lo que ha visto y escuchado, por este motivo se considera 

que se coluce con el incesto. El último caso presentado por los ou-roras, es ei incesto 

hermono-.,err-,ana, en el aue ambos podres son coagresores, cons iderados como 

descuidados, ausentes, incapaces de -estringir el incesto. El podre puede es-rar enferme, 

incopaci-tado emocionolmem e o ser de eoao avanzada. La madre es ríg:da y Puritano con 

respecrc a 'ª sexualidad, auncue podría aorse casos er-. que ambos oacres sean 

excescvcr-em-e perr is .vos y cceo-te ,., q~e s "'s htos ios obse.r-ven durc:~·e S L.. S i merc~rsos 



sexuales. Por s u parTe Valladares (op. crt.) menc1oric algunas O"ras ca-acterís-r1cas muy 

d'sí..,..,.iies. como el cue las rT10dres sean suriamen.,.e surr1scs. ;;o- lo cc.:e sus h~as ccrenaen 

1"0les corroorTam ie'11"0S . .Acluí ,::: Qi.;1"ara h1pO"e-rizc una incefens1é- :::::>rera :::e ce ge-ercc1ór 

en generación. 

Como se ve pueae '10ber uf"'C gran aifere-c1c ;;:::-::: ::: víC"" ma em-re s i hay uro 

cocgresorc o -io la r ay, ::ir -c:oaimeme en cuam o a le c i.; -ac1ón del rceST"c, cue -:f11..1ré en 

las consecuer: ::: :os cue scl riró le víc- 'T'C. Además. a oc--ri- ae1 pe.-f.' del (la) coogresor (a). 

se puece ir :::oriformonoo e! ::>e-fil ele lo víctima. caco oue ccs1 en s¡,; 1"01"alidad. los 

compor-ramiemos prese.,,.aaos por L.nc (o). pi..eden ser aprendidos oor la O"ra (o). 

e) Perfil de la víctima. 

Como mencionamos en a::>or-rados a~er'ores el :::p-e"a'zoje soc1ai es el vehículo :::e 

herencia por::: aigL.mos ferómenos corr-.o el inces1"o. A ... ~oras como Beezley y Ke'T1De 

Q982). A 1córr-cr::: 0989), V idrio, ~99'"). Vallada-es ~993). '.:);az 0993) y f-ernónaez 

Q994), s impariz:::r, con la nipó-res1s ce ia indefensión aprendida. c.;e -c1,,;ye se--1m 1e~o: 

de incomoe-e'1c10, Sc.7l1s.ór, deoe-:::e-;ci:::. ' n~obil1daces cog,.,rtvas y sociales. :l'1JC 

au-roes-rima. e-re. Dversos es.,.uaics eo1de.,.. ológicos real zocos e" ""!éx,co de 1985 a 199'. 

fueren -evisccos oor Vallacores (oc. ::: rt.), e.,comranao cue ia ,,.,ayor'a ce las víC'"imas ce 

violencia sexua1 en general, f~eron --uJeres JÓVeres y me.,ores de edad. en las ai..e se 

'":::luyen les víC-1rr' :::s de 'nces.,.o. ~a ou-torc desar-olló u" esauema ce' oe.-f1: ce ic 'T1t..Jer 

v iciada en ei aue ces,.accn como coracterís.,.icas :a •ndefens1ón económ.cc. social y aoc-c , 

sem-1m1en,.cs de nce&ers,v•ccc. cefrcie ri c1a cognrtiva y cserTiva, oesconoc -- ien-c de los 

derechos nurr.ancs. i"ae&ers1ón fís ica y relacicr.es de poder dei agresor seo-e ::: v'c-1r"'c. 

Es1"e oe,-TII enrc _mer::: cc-c:::-eríSTicas ai..e pcder"1o5 enco'11"rc- e- cualauie- ,., ,,.,o, .,e oo- "'"'ª 

ceflc1e-.c1c de 10 oe-s~ina lidad, s ine como 1c .,aruralezc 1rrere--e ae - ·"o Y ;;e- - e -:::;;e-



vulnerables a los n1i'los orrre el incesi-o, como wno condición físico desventqjaso, 

dependencia económico, falto de presencia social (pues na hoy uno culturo de los 

derecncs del nii'lo) y arras. 

Beezley y Kempe (op. cit.) encontraron que e'1 el incesto podre-h~o en particular, 

la 1-:j o mayor de lo familia es lo más vulnerable, especialmente cuando hay inversión de 

roles y aprendizaje de actitudes y/o conductas posivcs, dependientes y masoquist as. Se 

s ierrre asustada y solitario cuando descubre que la madre permite el incesto. T iene una 

imeligencio promedio, pero bqjo r endimiento escolar, aunque al parecer las autoras no 

consideraron esto en particular como uno consecuencia del incesto. En el incesto modre­

h~a. el h~o tierie :::>esodillos en los que es perseguido, bajo r endimiento escolar, problemas 

de conducto y delincuencia, yo ha tenido experiencias sexuales, incluyendo los incestuosos 

(homosexuales y heterosexuales); y s iente miedo a la homosexualidad; en el i'1cesto 

podre-h~o. esTe -Mene disturbios emocionales; todos estos observaciones nuevamente sin 

ser considerados como consecuencias del incesto. 

Como podemos ver, no hay mucho investigación acerca del perfil de la víctima, s ino 

más bien de las secuelas del incesto. Lo mayor parre de información acerco de esTe perfi l 

en particular se T'ene sabre los mujeres adolescentes y adultos violados, entre los qi..e se 

incluyen un pequei'lo porcemaje, na determinada. de víctimas de incesTO. 

Aunque no Tenemos u., esti..d io ser io ni profundo al r especto, en el - rabajo con 

víctimas de incesto, hemos encontrado que san personas o los que no se oes no 

orooorc ionado educación o información sexual, que piensan oue lo obedienc'a y el respeta 

a los adultos esto soore cualquier arra coso, que desconoceri sus der ecnas. Torrra oe 

n1i'los como de ªª"'-os , que los m"'.;eres e., oornculor le oon un gran volar o lo v irg inidad, 

aue Tienen uno gran .,eces.doo de afecro, que no soben decir .. _", que no Tienen 

'1ot;..lidodes oser-'vas y que se han v is-ro obligadas a osum r roles ae responsabilidad en lo 



familia Q uno corto ecad, -ociendo a un lado sus propios necesicaaes y se-rr - erttos. 

Consideramos de gran i mpor-~:mc io es-ro 1nformoc1óri, yo qi.e de esto dependen en ¡;ron 

medido -:-omb1én, los conseci.Jencios ael . .,ces-ro poro 1e v'.c- ..,e. 

1.4 Caracterización del incesto. 

Poro ex;io.,er la for-r1.,a en aL..e se desarrolle une -etoc .?r. 'nces-~ose. -~amaremos 

la explieoc.ór que ¡::¡nkelhor (1981) ce ecer-ce del ObL..sO sexuo1 con-ro rrenores. yo aL..e •e 

sustentoció' -reórice de este alftor es -romo•ér vá liae poro el 1rce51"0, ::>ues 

independientemente de la deftr1c1ón -reóricc psicológico. el incesto es uno formo de 

mol-trato o abuso sexual contra los ..,..,enores, cam~1ac ge.,erc1me.--e oor personas 

cercanos al menor o fam iliares. Esto sustentación e51"á ex¡::i l.cccc e- cinco foses, los 

cuales presentemos e :::ont1nuoción. 

a) Fose de seducción o engallo. _ vi or1"'1e' - e-e-e e cg-eso' se ga-c ·e 

co-ifianza del nii'io e 10 engei'io dé:.,aole regacs o hac éndO'e :romesos. si" ,.- .ciar- ~­

ocercomien-ro sex:..o! ex;ilíci-o ªº" é '. E- eS"l'o fase es esoecialmer-e ,..,.,::io.--ram-e e 

cons1deroco :::o.-c ::ia.--re de e ita, :es sosoechcs acerco de su co.,.,po.--a.,.. e'TI"o ne existen, 

pues se considero natural e incluso aesea=:ile e51"e ace-.:am1en-o. 

b) Fose de interacción sexual. Acu: es :::::,,,ce se conc'e-.zc e' -cesto, ya sea 

consumaao. corr.o compo-a,..,1errro .ncest;;oso. e en .:o~rr.e ce -ces-o ::>s1coióg co. E- e' 

memento de la im erocció,.,, er egrese- p..,ece cc~cc- c-9~..,e...-os ccerca de ci..e es -at,,rc1 

en -rocas ics familias el -rocc,.,.,1emo ce esta ~:7T"urc ,ezo o es cor :::~:::-ros espec'..:,ccs o.;e 

sean emrt1dos o solic'-:-aaas . Es.,.o es ..... ~Y com;:.-, ª"'º"'ªº ei - d'' o se erc~e-,.,.-c e- .,no ecee 

en lo que es oifícil q.,e -renge comac-ro ªº" .:::;,.,,1 .. as qje""'OS c 'o s..;yo a e., coso de 

:::1s lorr er-o soc.al, e1 cuo1 fue exc>licaao en los causas ce1 ·-ces-ro. ::: . .,olr-e'1'te :::eoem::is 
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ogregor oue io r"i"erocc1ón sexual no se do uno sclo vez cosi nunca. s ino que se do en 

varios ocasiones. ESi"o fose puede durar de un mes o varios oños (Brigoss ei". al.,1966; 

ciT. en: G01Wold, 1983). 

c) Fose del secreto. Según el OUi"or, llego un momerrro en que el agresor s ierrt'e 

p6nico de que el niño vayo a revelar lo que eSi"á sucediendo y solicrro ol niño que no lo 

comem-e con nadie. ES"T"o ouede hacerlo de dos maneros: 1) dándole un Oi"rocnvc ol 

secreto; o 2) omenozondo ol niño de cualquier manera, por ~emplo: : .. •Í tli- "'6o " _, 

• ..,..._ - ,. ·-.,. • "' ..... " _, •• ,,,.. • "'-.... ; ,, ,¡;- 111641,. - ,, 

........... , - ... .,.n,. ... • ; ,¡;- """ ,, _, " """" "' -- • ,,, • .____ 

r-;... "(J), etc.; y en el coso de que el agresor seo el podre, podrosi"ro o proveedo": ..... 

- ..... ., - • ~" "'....,, _,.,.. - - "_,,;,. ............ ; ,, ,¡;­

• • "' __. - ,. N • ~- • ti .-. 11 .n. .. •i tli- -,_ I" ., -, • .-rir ... •i 

tl1..-,_ tri - 11 _,, '1 ~ M fll' - •..--... •, etc.(7). Es importorrt'e i"omor 

en cueme el discurso que mon~e el agresor, yo que de eSi"o dependerán los 

consecuencias y su grado paro los víctimas y sus fomiliores. Además, es importorrre que 

ociaremos que el momem-o en que el v ictimario solici'!'o el secrei"o, puede ser om-es, 

duron;-e y/o después del coni"octo sexual, en uno solo o en varios ocasiones. 

d) Fose del descubrimiento. Cuando el secreto es roi"o por lo víctima o se 

oescubre acciden;-almem-e lo s rruoción incesi"uoso. i"onTo lo fomilio como lo víCTmo eni"ron 

en crisis. Si le s i"tuoción es r evelado por 'o víCT1me es mos sencillo poro ello el 

e..,freni"omiemo, oues i"iene lo opcrTuniood de censorio, ensayar su discurso y preveer los 

reacciones de su familia, además ae tener le oportunidad de elegir en quién confiará 

pnmero. En cambio, cuan:::o es descub1erTe cor lo fomilio, eSi"o preporoción no t ie '1e lugar. 

A: ;gue' oue e,.. a -'ose omerio!", es importoni"e lo reacción a~e .,.engo lo for" ilio oi ser 

r-evelocc o desc ... :? •e~c 10 siTuoc1ón, yo que también de esTo deperioen les consecue '1C1os 



poro lo víc-r:ma. E -, es-re morrieme OL..eae -re-,er '.Jgar '"'"ª r ees-rruc-rur cción ael esquema 

familiar o una desimegración, o pueden darse ambas en orden indis-rimo y sin ser 

mu-ruarrieme excluyen-res, incluso pueaen darse subnúcieos familiares e:i alianza yl o 

fricciones. 

e) Fase de la negación. :J~pués de la primera cris is, la fomi!io y la víctima 

procuran rees-rablecer lo más pron-o posible 1a forma ce vida que lievaocm am-es del 

descubrimiemo, "lng iendo aue naaa oasó, -rra-rando ae o"-' icarlo, o negando francameme 

que nodo hayo ocurrioo. Lo víc-r1mo en especial puede entrar en negación poro sí misma 

imaginando que el inces-ro le ocurrió a o-rra persono a rees-rrue1"urondo lo his-roric de -tal 

formo que !os evemos que recuer do o que comunica fueron menos s 1gnmcc-riv~ o 

dolorosos aue los reo1es. Es-ro es na-rurel, pues-ro que lo víctima puede semirse culpable 

de la desirrtegrcción familiar, puede es-ter csus-rodo por la r eacción de la famii1a, ouede 

se..,-rirse sola y rechezcco, e-re. E-, es-te .:ase :e .:amil1a s.;e!e m-errogor :;;ons-rc.-e~e,..,.,.e e 

la víe1"imo en un im em o por descuonr uno "1"lem ire, ..,n error o uno omis ión. E: agresor 

generolme..,-re niego -roda cuar·co es ie víc-r : ~o av er- reve10 e1 secre-ro: en e l case ae ser 

desc.;bier-to, •m er.ta CL..1por a 1e víc-r!mc, f , .... g1- oue -:cae hcoía s~cea iee. decir q¡;e fue ·C 

pr imerc vez, e-re. 

Como rriencioncmos c i or1nc1P10 ce es-re apar-::ido y ºº""º 'o -emos es·c:;;e 

repi-t1endo a lo largo de ·:::ico e1 caoí-ru lo, crfer en*es srru::iciones se ven s~...,a-oo oara aa­

como resu i-raao les consecuencias :::ie-::i 1::i víc-1me. E ,., el s •gu1eri-re apar-rcdo horen"cs ur.a 

revisiór, de ellos. :::irocurcnco enfe*izcr al firie1 -tocos es fac-ores oue nfoNe"" nuevcmem e. 

1.5 Consecuencias del lnces-to. 

nió ere,.,-,os ccicrorco aL.e :-iay consec"'e" cics -rar-:::i ;;era 'e fam:iio como poro 1c 

vía-rimo, -;o sólo e - :ve1 de es-truc-ur ociór. fom:iicr. s ine -re-a•é-: c ,.,:ve económico. sacie'. 



ofeCT.vo, cognrt~o. condL.CTuol y físico. Por ~empl o, el que una madre descubra a su 

esooso obusando ce su h~a y !e reclame, puede -esuh'cr en una golpizo (consecuencias 

físicas), .. m ::: vorcio (consecuencias familiares, económicos y sociales), oepresión, ideación 

suicida (consec~enc ias afectivas y cognit ivas) y alcoholisrr.o (consecL.encias conductuales). 

S in embargo. el oqjer~o de esta tesis está primordialmente dirigido a la víctima, por lo 

que nos abocaremos por el momento sólo a ella, y pos-:-eriormente en la exposición de 

casos eri e1 capíi-ub IV revisaremos :.revemente algunos ~emplos de los consecuencias 

para la familia. 

Otro observación importante, es que las consecuencias que aquí mencionaremos 

son sólo algunas de las muchos posibilidades que exist en, ya que uno pequei'\o variación 

puede ser uno gran diferencia entre un coso y otro, y debemos recordar que cado 

persono es única, y nunca dos historias son iguales. Este es el mot~o por el cual 

decidimO!S presentar uno gama amplia de las posibles consecuencias; los que presente uno 

vícrimo pueden o;er una o varias de ellas, y además pueden presentarse primero unas. 

desaparecer éstos y presemorse otras, y así sucesivamente, a lo que comunmen"'e se le 

denomina S indrome Postvioloción, que los teóricos como Valladares 0993) exponen en 

dos foses: uno aguda en que la víctima sL.fre r eacciones somáticos y emocionales: y otro 

de reorganización, e,., oue se modifica lo oct~idad motora de la persona, sufre pesodiilas y 

trournarofobias. Ei término 'S indrome Postvio1cc1ón" '-a s ido u-:-il izado en esTa tesis debido 

a la acep-rac1ón inter.,ac1or ol que de él se ha .,.enido, pues se puede encon.,.ror er libros y 

revistas de psicoloía y v ictimiiogíc IQ'ti,..oarner 1ce'1os y europeos. 21 eniistado que se 

presemo o co~ir;uac • ón •..;e -::imado de d~ersos euTores que hoblar; de oouso sexuai er 

ge"'eral s in nacer alguna e:s-t1nción ent·e éste y el 1r;ces.,.o; si· er-oorgo, e"' la orócr1ca 

profesional se .,a encom-raao q_,e es pers::i" as e..ie ne" siao víc-r .'11os :::e r ces-o. 

p·ese.,.,.e- :as ""11s"'1Cs secue as que las ª"e fier s ·OO c;rec•:::cs sex .. a -eri-e oo- personas 



ojenes a su familia o desconocidos. La peculiaridad en las víctimas de i ric:e~o. es que el 

enfr entamiento al evento es mas difícil pues el agresor es una persona aue oerrenece o 

lo for.; il;o, lo oc.e soc ol y Cl..'-:;rolmerTe implico oue debe -esperar la y querer.o. 

E l orden en que se presentarán los consecuencias se divide en oos momemos: a 

corta plaza. que comprende desae la .nmediara reacc ión o~error- al prrme- corrraCTo o 

acercamre'1'"o r nce~uoso, !os consecuencias que se preseM"or o Toao lo largo de le 

-elcc:ión i'1cesTucso. '"as-ra ei .,,o...,e'1"tc er a:..e es desc:..;bier-o el 'rces-c: y a largo plazo, 

que se prese,....o a parTir de la fose de negac:.ón y pueae durc:r oor muc~os ar.os e. 

incluso, .,.oda la v:da. Ade.,,ás de e~a d.v is iór., 'iaremos o-r-a en cada ur1o de ios dos 

momentos, aue cor s•sTe en lo organización de 1as consecuencias en dferemes niveles o 

áreas: afec1"1vo. refere~e a !os emociones, serrtimientos y sensoc: io,.,es: cogni'tivo, que 

incluye pensamientos, ideos y consecuencias que afeCTen la vrdo y aesempeño intelec-ruol 

del indiv iduo: conductuol. en cuanto a co-duCTas emitidas o evi'taaas. modiflccciones del 

comportamiento (cumerTto o disminución en lo frecuencia de une conduCTa), y Todo aquer:o 

que se pe.Jedo observar como 0190 " echo ;:ior el individuo: füslológlco, en relocióri a sc.cesos 

con,oroles de f:;rc ionamie~o tlio1ógico im erno, fuere ce 1 c:::imro1 ce i,-divrdc.o, ::;ero 

relacionados a.reCTamente con el Si.Jceso: físico, que comprence Toda aquello iesión o 

enfermedad vis ible a:;e ofeCTe la imagen coroora i de iroividuo: social. c-e es cac.e llo cue 

ofeCTa el desorr::illo y dese-oello soc.al del ·naiviCuo, ·sus relaciones ,.,..eroersoria1es y s ... 

presencie y a~c -ager como oor-e de sw fom d:c y de su c:omu.,idcc: sexual. r-efer-erne e 

coc;ouc-as, ceas y serTtimre'1T05 oel 1rd1V1duo cori r esoeCTo a su oroo•a sexualidad y su 

desempei'.c co- ..., ,e,.,,oros ce: -- ,s.,,o sexo y del sexo oouesTo; y +. ,,a 1 r-e~e. consecuenc:::::s 

a r rvei ce conduc1"os compues1"os. oue ,,.,;:ilrco,, '"'ª sé1c comoor-crr" ier-os. sino oc--~des, 

ideas. se--·c:i re--cs. f'src cgíc y 7-cs - :ve es en ~"' - smc suo;.eSTO -eé- ce. oc- ~eri".p lc , 
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1.5.1 Consecuencias poro lo víctima a corto plazo. 

a) A nivel afectivo. 

Avers é - '.l civerscs srr ~::ic ,ones y person::is: se-soc1ón ce .,de"e-sió,., -"sicc y 

emocional: ser"'"1mier""l"os ce ..--,s-ezo y hLJmilioc1ó'"': deseos ce vengc.,zo: -emor a ,e v,c1erc1c 

y o lo .,.,ue~e: miedo e !o outoriaoc (\/o"odores, 1993): se'"1"'- e..,...os de e.,qjo y 

vergüenza. pues se s;em-e sucio, rrolo o 1"0n1"o (\la lladares, OD. c'1".: y A lcóntoro, 1989): 

miedo c la desim-egrcciór, for.il10- y a ;;;e-ce- el cmor del agresor: c'"oc -e ae se1":"1"1- eM"os: 

disi-onciomiento emocional ael oadre abuscdor y de lo ricore rio oroteCTorc (Alcérrroro, oo. 

ciT.): sentimierrros de culoo (\/ollooores, QD. ci1'. : A.lcórrror o. o;;. ciT.: ::=;nkell-o-. '98" : y i=e--é 

M ortí, 1993): sensación ge.,erc ,zodo de ITT--d•'T1 iento, 1rreol1coc. ~rc"'ezo acerco oe s'. 

mismo (o) y de lo que 'e -cdec (r=erré Mo,..,-;, o;;:i. :::~.): se-,s::ic,ér de se- rechozcdo (o): 

miedo o perc:er ei omor de 1os seres cuencos, oí c_ rrp ,m,en--o de ·os ::i r-enozos de 1os o:-e 

fue oQ)ero. o que alguien cer ceno rr -e'él ir -e,...,oe51"vc'T1e'11'e, se o l~e o lo c!?cnoone (8 ). 

b) A nivel cognitivo. 

:nseg"ridod e., sí rr 1smc (o) y/ o er, 01'-cs perso,..,cs (e poí'"'"1r de lo ;;:iercepción): ·ce::s 

irracionales (cITTos1"-ofizoción, sobreger e-c11zoción, expeC'"o-ivos .,ego-vos sobre e: ,.~.;re. 

ere.): negación del suceso ~ ·-c redu li c:cc): desomocro; oreoc..Jocc:ón ;;;o- 10 opin1ón ce IO!I 

otros (\/ollodores. op. c iT.): pensomierTtos outodevolucrroriO!I: c.ftoconcepto y º "1"0imogen 

negcrrivos (\/ollodcres. oo. ci't.: y A.lcón-::iro, op. crr.): evoccció- obsesivo acerca oe1(I0!1) 

crroque(s) (\/o llcdores, op. Cr"".; y :=erré :'""'1cr-'. oo. cM-.): dific ... l"T'::ides de cor ce,..--oc é- (Fer-é 

"1cri. oo. ci't.): forttosíos ocercc ce 10 sc.ced100: e cecs cce-cc ce c~e e og,..eso- oueoc 

hacer dallo o otros nil'ios (8 ). 

e) A nivel conductuol. 

::;eoendenc.c a le 1V y rodio: ousenc1a ::i ,o esc~e'o: -os- ,coa nao:: los 'iomt:ires 

(\la 11ada--es, oo. ::: -.): ~cc...c ~ac ió ,_ oe los 'iÓbi-f'os o ' "iie~1c 1cs (correr -~s ~ c::::;~e-- -ier.os:: 



escapar de casa poro no enfrentar lo sii-1.. oc i ó~: coriportomientos autodestruct1vos: 

rebeldía; ogresiv•dod: conductos de r egr esión a etapas del desarrollo anter iores 

(Vallaoor es, op. crr.: y A 1cóntaro, op. ciT.): modificaciones conductuoles como inhibición 

extr oversión, ens imismamiento, mutismo, etc.: excesivo sumis ión, apatía (Alcántara, op. 

ctt.): irrttobilidod (Ferré Mortí, op. ciT.); y llanto (8 ). 

d) A nivel flslológlco. 

Infecciones en genii"oles; embarazo: somatizociones como dolor de cabeza y de 

estomago; dolor en órea genii"o l: ganancia o pérdida de peso: fatigo o cansancio 

generalizado: vómii"o: alergias (Valladares, op. ciT.): náuseas: mareos: prurito: transTornos 

genii"ourinorios e intestinales: enfermedades venéreos como gonorrea, siAlis. herpes y 

verrugas (Valladares, op. ciT.: y Alcóntoro, op. cit.; contracciones vaginales: escozor al 

orinar. sangrados y dolor en el r ecto (Alcóntoro, op. ciT.): eneuresis y encopresis (8). 

e) A nivel ñslco. 

Afasia temporal: en casos exTr emos muerTe por rompimiento de órganos 

(Va lladares, op. cit.): lesiones en genii"oles y otras portes del cuerpo como mamas, 

glú-teos, ano, etc. (Va lladares. op. ciT.: y Alcór:toro, oP. ciT.): cont t.;s iones del cuero 

cabelludo; hematomas en rostro y cuello; desgarros per ineales; contus iones y desgarros 

vesicales; desgarros del himen, vagina y ano: quemaduras: lesiones incisivos: tronstornos 

causados por aplicación de inyecciones: despegamiento de ullos y estrangulamiento 

(Alcóntoro, op. ciT.). 

f) A nivel social. 

Vogonc10 (Vclladores, op. cit.); arrerociones en las relaciones interpersonoies, 

'tanto dentro como fuera de la familia; ais lamiento socioi; desconf1onzo hacia las personas 

de~ ,,,;smo s~o de St.; agresor, outoculpobilizoción ;:¡or la desim-egroción familiar o es 

c:)coda (o) ;:;::ir 10 familia, -también en el caso de que el Podre o ei familiar sea orres,.odc 
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(Valladares, co. cit.; y Alcántara, op. cit.); pandillerismo; comportamiento delictivo 

(Alcántara, ap. cit .); y bajo desempeño académico (Valladares, op. cit.; Alcántoro, op. cit.; 

y Fer-é ""iar<-í, op. cit. ;. 

g) A nivel sexual. 

Escenas -etrospectivas cel suceso; masturbación compuls iva; erotización excesiva; 

exposición de gern-rales; homosexualidad - lo cual reiteramos que es cuestionable como 

consecue~cia, salvo en casos muy específicos- (Valladares. op. cit.); promiscuidad 

(Valladares, op. cit.; y Finkelhor, op. cit.); conducta sexual inapropiada (Alcántara, op. cit.; y 

Finkelhor, op. cit.); verbalizaciones sobre preocupaciones sexuales; confus ión de identidad 

sexual; precocidad en conocimientos sexuales; acercamientos sexuales hocio adultos y 

otros niños (Alcántara, op. cit.). 

h) A nivel de conductas compuestas. 

Baja aL.Jtoestima; intentos de suicidio; tensión fisicc; ataque histéricos y suicidio; 

neurosis depresivo; t ics (Vollodores, op. cit.); depresión; ansiedad; psicosis; transtornos en 

lo alimentación, cc.- ,;;o: el comer compuls ivomente, lo pérdida de apetito, aversión o algunos 

a1irientos, e-c. (Vallodcres. op. cit.; y Alcántorc. op. ci-r.): alteraciones cel c:clo sueño­

vigilia, consi5Tentes en insomnio, ;:>esadiilas. sonambulismo. hablar dormidos, dorm1-

demasiado (narcolepsia en casos agudos). despertar con sobresaltos y/ o llc:-ando. etc.; 

desarrollo de fobias a lo obscur idad, a estar solo (a), a la calle. a per sonas det sexo 

opue5To o del mismo sexo (dependiendo de quien sea el agresor), a animales, a 

s ituaciones especificas, etc. (Valladares, op. cit .; Alcóntara, op. cit.; y Ferré Martí, op. 

cit.): comportamiento pseudomaduro, osumie.,do roles inapropiados e causa de 

pensamientos, actitudes y valores que ha desarrollado durante la situación incestuosa; 

adaptaciones neuróticas como conduc-as obsesivo-compuls ivas o fóbicas como defensa 

ente .a ans iedad; y alucinaciones (Aicóntara. oo. cit.). 
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:=s impc:r-on-re ::;:::iservcr :::,..;e '1Gy cor.sec .... ercics oue se,... - ..J-r,_amert'e exc i ~yerTes. 

por ~empl o: s i ei 1nd1v :c_o oresemc ::>érdioo ce ope1"rto, -c -coró 1ngesTo ce c 1: "1eni-cs 

persono SL.ifro norcoleps1c une se'"'c -io y e 'º s iguie--e :nsomn1c. y cuc'100 ::>uecc cor'TI1r 

.-iuevomen.,.e, pesod1:!cs. Le ccrrb1!".0C1ón ce ::;es bil1ccces es , nfln~c. :::cr lo oue, repetimos. 

codo ceso es difererrte. úrc•cc. 

:::>o- 7-0 lodo. alguno o 'todcs es corosec:..e~c ics CJe e v·~mc '1QYC preseni-adc a 

corto alazo, puede., oermcnece- y manrtenerse o.:r ceso-és de lo fose de negación, en io 

cual mareemos io dife-enc10 de os momenrtos ·a corto plazo' y 'o largo plozo'. oor lo q~e 

porte de los consecuencias que ocobomos de c1Tcr :n.eden -o~merorse e-i el segunco 

momenrto, incluyendo otr os más especfficos, oue prese,...,.cmos enseguida. 

1.5.2 Consecuencias poro lo víc'timo a largo plazo. 

o) A nivel ofec'tivo. 

Sen'timien'tos de ons1edcc: deores.ón: (Fer ré Mor-1", 1993): m1eco o ser v1olooc (o), 

e lo ocr~o: repulsión y miedo e !os relooones sex~c :es CV'c 'ooores, 1993): miedo o "'e,.,o-

ge .-e~cHzodo (==er;--é ~or-'. oo. ci ..... ; y V::;Hoccres, oc. e:-.); e .... . ::;¡e ... se""s ~ 1: 1 ccc afe~vc . es 

decir, comb·OS ::;-... seos de ; emperori-.e,,-to y/o es'tccc de ó., ,.,.,o y cpcn::; .ó:; de se-rt1'TI1er-os 

de 'tr's'tezc y e- QJc fóci lmen'te disocrcccs oo- :::1s-t:.,-ros s i'tucc.c nes y/e cerso"cs, s i- Jrc 

o;Jaren-re J~s-rif1 ccoón e -oz6,... ce se- ~crece.., r--ecccicres .~ ... y exage .. ::::dos er .. e1acón 

con e' es.,.ímulo c;Je ·os or:;vcco) (9 ). 

b) A nivel cogni'tivo. 

!méJge.,es y ::;er¡sc,..,ie rrros obsesiv os cce,...cc c:e l ob~so sex~c ! : oe...,scr"""l ie""-::::s scJ .. e 

no poder con'trolor les s i-ruoc:o..,es: ouTorechozo (\lc .. ooares, oo. c:-t.): desconfiar.za 

(Ferré i'"'"art'. op. cit.): y outoes-r1gme" zoción (Aicóni-c-c. '989). 



e) A nivel conductual. 

Hos-rilidod hacia !a madre (Valladares, op. ciT.): internos suicidas (Aicámaro, ap. ciT. : 

Y Masters et. ai.. 1992): compor1"cm1emo delict"ivo: y comportamiento autodestructivo 

(Alcántara. op. cit.). 

d) A nivel flsiológlco. 

D ispaurenia (dolor al coito): estado general de la salud deteriorado: dolor crón ico 

en la pelvis (Valladares. op. cit.): embarazos precoces y/o no deseados: migraña 

(Alcántara. op. cit.): y vaginismo (Valladcres. op. cit .: y Ferré M artí, 1993). 

e) A nivel físico. 

Hipertrofio en labios menor es y/o cicatrices de lesiones en r egiones genit ales y 

exi-ragenitales.QO). 

f) A nivel social. 

D ificultoc paro ma.,tener relaciones cercanos: t ant o con hombres como con 

mujeres (Valladares. op. cit.): im roversión: oiTerociones en el funcionamiento sociai que 

pueae llegar a contim .. ar la eocena víctima-victimar io de incest o e abuso sexual con-rra 

menores: proolemas maritales: pandil!erismo (Alcántara. op. cit.): corf! ictos intercersonales 

como transtornos de lo re lación ce parejo. de relación can los pccres o ocrie'1tes. y 

ais lamiento social (Ferré Mortí, op. cit.): s iendo madre, le víctima se muestra fria y poco 

protectora -o sobreprotectoro- con sus h~os. pudiendo desarrollar con S .J (s) h~a (s) 

confl ictos que contribuyan a la victimizcción per a el inces1"o de su pr opia h~a (Valladares. 

op. crt.: y Alcántara. op. cit.): y dependencia en las relaciones interpersorcc les Q1). 

g) A nivel sexual. 

Ausencia de satisfacción sexual: '1 if"'ifomaníc: exh1b1cionismo en 'os hombres: 

eyaculación precoz: impotericio (Valladares. op. cit.): cambios en ia resouesta sexua1 

(Aicóritaro, QD. crt.): ;;edofi lia (==erré M o--rí, oo. cit .): fc l1"a de deseo; :::iroblemas en el qjus-re 
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sexual adu1-ro como a1sfuriciores sexuales (Fer·é Mar-'. o:;;. cit.: y Va~laaa,..es, oo. ciT.): 

menosprecio al toccmien1'o físico: aversión a1 ac-ro sexuo1: •rigiaez (Vailaaares, op. c~.: y 

Alcón-o,c. oo ciT.): anorgcsmia (Va ii odares, op. oit.: Alcórrro..-o, oo. ci-r.: =e--é Morrí, op.c~.: 

y Mosters eT. al. , op. cit.): pros-ri'tuc1ón (Vo!:adares, op. ci"T". : A lcórrtaro, op. cr-.: Ferr é 

Mcrrí, º"· ci"T".: y Finkelhor. '981): homosex ... a l.daa (V:;lladcres, e:::. C'-r. : y PJcórrro:-a. op. 

cit.), le cual no consideramos cor-e consec,..e-c1c so•vo er. cesas rr:.:y especmcos. 

h) A nivel de conductos compuest os. 

Cuadros ps icop~clóg icos, corro -rranstornos de ansiedad, depresiém crónica y baja 

autoes-rima (Ferré Martí, op. cit.: PJcómara, op. cit.: y Valladares, op. ci-r.): adicción al 

alco'iol y/o o arogas (Vollacores. el;'. crt.: Aicómarc, oo. ci't.: y ,....,oS1'ers €"". al., op. crt.): 

esquizofrenia: fobias: neurosis nis-érica y depresiva: perso.,al:dac "bo-derline· (limítrofe): 

1?rocesos psicóticos: teroaenc1a o ·a rev1~im 1zoc ió., (Val!oaores, op. c;-.): 'trc.,s-ronios e..-. •C 

olimen-taciór corro ª"orex1c nerv ese, :;;..,i.mic, obesidad. a"'.em.o, e-re .: e "' ':iocc.,drías 0.:2;. 

Es irrteresarrte observar a~e e: rr:J>yor núrierc de consecuencias 1r-nediorcs y e 

cc---o ::; ozc aue !es vícr1mcs oreser-c- es o ... .ive1 afec-vo. o 'ergo p1czc se e ... cuen.,.. ... :J ... 

es-es r:i ismos ·ec• ,..decidas. pero ce me.,era mas ace-- ,..ccc es consec,..enc.as a "' ·ve 

soc e y sex..ic': es-o '1CS s.,9.e·e oue e' .rceS"'o no sóio r liuye en e - · ~o ce .,.,enero 

inmed1oro. si- e a,..e 'º ofec-roró e1 su v100 od,.. .To: ade.,..,ós. los secuelas ,-ón r-ós a.ló ae c 

.ndiv1duol y reoerc,.. ,.,rón e., 'º scciecod, -01 vez e :rós 9-ave ce es-o sec a cede-e 

vícrirro-v1c-imcrio de c:Juso sex:...io! Q irces-o c .... e o:....e:=e !Jegor- e es-rcble:::e~se . .A.der-"és. 

deoemos -::;cer ..,a--or aue o,gw..,cs co ... secwe..,c·cs c - ive de conci..c-cs :::~-cues-~s. so-

- an graves y oporen-re-e--e ,--evers.ble cc-r.c les procesos OSICÓ-eCS y 105 

adicciones. Coro es-ré c,..e .c groveaaa ce 'as consecueric1os a eS1'os ex-r..-emos rio se 

;:iresema-ó e.., -cdos los cesas. -rc--ro a corro cor-o e 1orgo 1?1ozo. oL>rc,..e no es azo-oso, 
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pues dependerá de muchos factores, Tartto im-ernos como ex-ternos a lo víctima, los 

cuales mencionaremos a corttinuoción. 

1.53 Factores que Influyen en lo gravedad de los consecuencias o secuelas. 

Como mencionamos ortteriorr.iertte. hay factores in-ternos y ex-ternos al individuo, 

de manera aue con esta división los presen-toremos. 

a) Los factores Internos que infiuyen en lo gravedad de los consecuencias poro la 

víCTima del inces-to son: lo formo en que el niño (a) percibo el inces-to, su sexo, su edad al 

iniciar lo relación incesTuoso (los mujeres r esulTon más afectadas. y a menor edad mayor 

daño), si llegara a serttir placer fís ico (,AJcán-toro, 1989); los habilidades de lo víctima y sus 

condiciones psicológicos an-teriores al suceso (Valladares, 1993). Aunque seguromertte 

hay más fa07ores in-ternos no Tomooos en cuen-to por esTos oUToros, oarece ser que 

eSTos son los de mayor r elevancia en los secuelas del :ncesTo. S in embargo, es-tomos 

convencidos de que se necesrto más inves-tigoción o! r especto, que impíico que al inicio y a 

lo largo de la aTención ps icológico a la víctima de incesTo, se conforme uno onomnémesis 

profundo y confiobie, con da-tos proporcionados Tortto por lo víctima como por sus 

familiares. =.1 oroblemo meTodológico hosTo orara enconTraao. es la conTidod de poblcóón 

oue debe ser arenoiac ::ior qu:enes se enc~e riTran en los programas y or9onismos e los 

c_e con más frecuencia acuden los víCT1mas ce :ncesto. y cue los ;::>sicólogos a nivel 

orivaao no r ealizan investigación exr oL..stivo con sus pocien-tes víCT1mos de :ncesto o r.o ·e 

p_:J11CQr1. S :ri embargo nay 00-0S más cor-oleros C0'1 resoec-c O los facrores exte-~cs, YO 

que s o., més accesibles y no 1'1'1olicon oroblemos éTicos n1 oe pres:é- de 1nTerrogarorios a 

lo víc-~c. 

b) :..os factores externos qL.;e rfr..ye" e., a gravecaa de os consecL..encics oarc 

los v:CT1mos ael ircesTo son: e1 - 100 y :os coroCTerís- 1cos ae1 1rces-o y 'a cercor.íc de 
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consecuencias): lo r espuesTo y/o reacc1óri de lo fomtlio o conocer e ,.,ceSTo (Valicca-es, 

oo. cit.; y Alcór-ara, oo. cit.); s i el agresor- ..rr:l<zó 'e fuerza t;sico. violenc,o verbal o +'s.co 

y/o ome-iazos: c.;ondc el -icesTo '10 oL.-r-oco muc~c -emoo (aw riaue se ve- ceso.--ollcnoo 

mecanismos ae defensa o eSTrareg1as ce enfrerr'"amier1"c, e mayor durccón, -royor cc'lc): 

cuando el incesto fue peroetrcac .-epet1dcrrem-e (Vallodc-es, op. c-.: Alcé,.,.,.oro, op. c - .: y 

r=erré r--'.cr"Tí, oo. crr.): 'e respL.- es-c ce ia or·me- :::erscria e- C\..ien co- -'ie lo v;c-1mo ::>C'O 

reveler e! secr-e-t"o (s1 es ccilooda, no lo cree e se e c's lo o rec,.,ozc. - ayo-es serér :::s 

secuelas) (Alcóntorc, op. crr.): el apoye scc1ol (de lo comur.idcc. ce a escue:a. ce o ·gles1c 

a lo aue perTenezco): cuondo hube co-rraCTo ge,.,r-ci y/o pene-t"-oc1é- '.\f aliodores, oc. c T., y 

Ferré MorTí, op. e·- .): y c:..orico 'o v;C'"ir-c ceo ce dent..-c or el agresor y ésTe - o es 

encorcelcdo (Vc·ioaores, op. C".): y io por"Tóooció-i er oo--iogrc"'o .nfori-il (;::erré Mo-í, op. 

crr.). Acemós, er cosos especic1es como el irices-rc eriTre .,e,..r-cnos. -;- efe- (980) 

aseguro aue el 1'1ces•o e- sí --;,s,.,..o ne provoco secuelas, s.r.o c..,e .. ., ""'1o • llHJO pluo 

,. protlatttlo ., Í"'I"'"" 6 ""' ~~ """" por ,_ ..,to. -- fU' por ,_ l#tÍVÍl/llt/H 

.,;-ª (p . .<1.3), lo aue nos confirmo ic imporancio ce urio -eocciór Ce apoyo no 

c.;lpcb1!1zcm-e co- :::crTe de lo fc-r; ,lic . ,Ac,c.o-o'me:--re -erres e"cc.....--occ cue rif _ye de 

mane-o 1r-po-cr"- e e1 c_e ic víc-,,·10 seo crendiCo osicc 'ógicc-e- ..-e oor oe-sc-c 

profesiono' espec.c'izcco ce -rc-e'c ooorT _no, :::-es 01 -rerios o COr"TO olozc. íos sec~ei os 

se veri crer"i :... odos. -r ar""l::: é- r-e.,,os r"~cjo c ... e c""c ... -~s .....,és ::'.'e""scnas sea'"" 1nfar-.....,cdcs ce 

suceso sin conser.1"1mie'1-ro ce lo víCT1mc, ésTc -ec:ce -- :::s r e:;-czc e se c's e 'T'éS. 

Por a-ra c;c---e. -r1el'ie grc., -eleva11c1a e1 co-oc . rr 1 e--~ oe 1c gc.....,c de co--sec .... e- c·cs 

poro el os icólogo o.Je va o are,-,cer o · -- víCT:"1c de incesTo, oues •oc ' - o e 

es1"obiec.r- ie-:1"o ce es.,.-o-eg.cs de 1me-verc ó-. e> e-orco se seo oor•dono ce ~-: esTtlo 
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pequeño que nos llevan o consulto, o o un adulto qwe llego por cuolesquiero de los 

secuelas que oGn arrastro. Aunque el oQjetivo de es-re -rrobojo no es el análisis de 1os 

consecuenc;os del inces-ro. son port"e impon-ante de es-re fenómeno, y son los que nos 

mueven ;::¡reó somente a la cr eación de uno oropuesto de -rratomiento. 

Por o-rro lodo. ol revisor uno largo listo de secuelas •9",. ,,,,_,,,, o llO n1t11r 

,,. •• ..,._., se corre el r iesgo de perder de vis-ro el lodo humano de este fenómeno: el 

dolor y sufrimiento de la persono con quien trobqjoremos, los dificultades que ho debido 

enfrentar solo, el s ilencio que probablemente después de muchos años se atreve o 

romper, lo intensidad de sus serrrimientos y lo ansiedad ol mostrarlos, el miedo o ser 

rechazada, e-re. S i socialmente el incesto no fuero considerado un acto abominable y 

condenable, no habría necesidad de atenderlo, no habría •vím-", ni •vím.-rio", ni 

•,. ..,,..º,_-, ni •rrw-i,.,,,-·. Sin embargo, nues-rro sociedad requier e de reooror 

sus propios creaciones. por lo que se hoce necesario el desarrollo de tratamientos codo 

vez m~ores poro fenómenos como el incesto. En el siguiente capítulo revisaremos algunos 

prooues-ros que se han hecho desde diferentes escuelas psicológicos. 

IZT .. 

fl.N A•· 
• ·IV!." CA>vj 

l;z TA e f'-Us 
ALA 
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NOTAS. 

G) r--.o se -rorran en cue,,.,.a 1os casos en oue ,05 padres o cA:caores cc.,s1cerc­

necescr1c el cesohogo sex~o l ce su "1.JO por es-res '1"ec cs. cc-.o es e1 ceso ce es s uJe-rc: 

con :::icré:is is cerebro. pi..es el ot1Je-'VC ne es o excii-ac.ór, o gra-rrficac ón sex¡;c1 de1 oge--e 

activo. 

(2) Hermano ce uno víct1"1C de •rces-ro, su espose e-o e1 agresor. 

(3 ) Macre oe .. me víc-1mo ce 1rces-ro. su c i-i':o:::o ere e1 og-esor. éi con recursos 

económicos. eilo s in ellos. 

(4 ) Meare de wrc víeTirr1a ce .,.,ces-o. su esooso ero e1 agresor. lo víc-r·rro ero vc-6- . 

(5) Tío de uno víctima :::e 1nces-ro. sw esoosc ero e1 agresor. :o v:c-r,...,o ere vcró-

(6 ) -1ermcra ce ~ria víc-r;-::a de 1nces-ro. su -:-•o ero el ag-esc-. . e victimo e-e varé-. 

(J) Ex-rractos - omodcs :::e c isci.. rso de es v'c- ....,os y s - s ~::;- , .. e-es e- e préc-co 

profesional. 

(8 ) Torn ados del c 'sc~ -sc de 1os víc-r1rr.os y/ o sus •crr '1' 0-es. 

(9 ) Observado en víc-r1mcs ce .,ces-re y r eferido oor e11cs misr-cs como "estar muy 

sensible", ·explotar s in rozón" o "ser voluble". 

(10 ) Referido por víC--imos oe inces-to. 

(11) Observado en víctimas ::ie ·r ces-rc. 

(1.2) Reportado por víctimas de i'lces-ro ac~ '""os . 

L..Q 



(j'amul,o- kt, ~ ~ fa, 

~ ~/Wif, ~ &// d ~ ~ 
¿, n.üifM,._y ~ d ~ Aablar- de,, tal~ como- fa, 

nu:í&fo. flb.o- cuando- ,re,~ ~ , ~ cunw-~ 
~~(7~ no-.wn,;~pur­
fa,~~ -~o-~- ,re,~~ 
~ ~ de,, fa, ~ nu:í& ~ &// fa, vida, de,, 

~ .ur- hunuvw-. ~ de,, fa, ~ del no­

tunor-. jJ ~~~nu:í&~~~~ 
u-k~~ 

~ muwr-~ apremk ~ ~ ~ 
~éÍ,jwr-dmiurw-, e&~~~~ 
tunor-..Y ~ ~ tU// nüW- o- nüUz., ~ ~ nu:í& 

~ J>m'a' ~ cuando- ~ ~ 
~ ~ ~ ~ eo:(gir- &l/ thclw- (// ~ liÁrt7 de,, 

~-

g~ &// fa, libemui, &// d amor- (// 

~ tÍenui4' ..Y (// .fi ~ e& IUUb de,, ~ nu:í& ~ 

~~~~ .rit:n/ o&YÍad~&l/ 

fi/iddod. 



CAPITULO II. PR.OPUE&T.A.11 

P&ICOLOGICA& DE TR.ATAJllll:IENTO 

PAR.A EL Il!l'CE&TO. 

Como v imos en el copir -'º o.,-e-1or, ceca .a ~iologíc, cesorrollo y consecuenc1cs ce 

1nces-to, les víctimas requ ieren ce ~ .1c O"'"e.,c ór esoec1olizocc (t:::orwcrc. 199.C.), c:;t..e 

comunmenTe es oraoorc1oncdc ;:;or c_c;lcu,e- os,co-erapecrc er,.re.,ooo en osicorerao ,o 

fam iliar o e" ore1c1ó1 o vícrimcs ce v,olerc o sex~cl . En difererrtes ocíses :e orenciór ::iue 

se da o les vícr1mcs de v:olerc10 sexL.c, eSTá eS"!"ruc;Turccc e- f_r1ció1 oe dive-scs esc .. e·cs 

ps icológicos. pero rr.,y pocos ce és-as - ·e-e- _- e :;rq;ror-c ce ore-e ó- :;e-a 1os víc·"rio5 

de inceSTo. E1 M éxico es-to "l"Cmo1ér Svcece, ;:ior o c _e e- e' :;-ese,.,,.e ccoí,. -'º hoblor emos 

de los dife rerrtes -ecr '.os c_,e prooore- ~n orogromo de "!"rc;-ror- e,.,...c oaro e! inces·o 

incesto (pues en M éxico "º e-.cortromos n1ng.mo), :;;-r1enoor ;o v iole r c10 sex-O' er gerer:JI y 

v is1Tccos sólo hcs.,.c aespués de 'a ex:::os1c1ó., de ,.ocas es ·ec-·cs . ....,erciorc- cc e- ccac 

caso los "l"écn1cos que U"'"ilizo., ye que ni.,gunc ,-- oaqjc con uno so1c ese-e :J :::>s1co1ó9co ce 

manero riguroso. s ino ce -roonerc bós .cc, c~xilióndose ce o-rros -éc-:1cos ceae"C•e-dc ce 

coso. A conTinuoc.ón oresertoremos oos oe 1os escue las osicoióg1cos que e" conTromos 

relacionados cor e! -robqjo cor v'cr1r-cs ce 1,-:ces-:-0: Ges·c - y S 1STérri ico. y urio -e:ocio.,odc 

con el ,.rebojo con vícrimos ce v 'olencio sexual en ge.,e·c1: Cogni1"ivo-co"ouc-:-uc .. 

2 .1 Pslcoteroplo Gestclt. 

e :1 ~emon . c y se ocupo oe os ferómenos cerceo-uoles y cc~oor-c-ie,.,,.c les e r 1ve ce 



campe men1'a1. AJnc:ue ·o Teoría Ges.,.alT ie aa s e; :;omc:re a la ps•cOTer opic y ésTc Tome 

a.gunos de sus c:rincioios teóricas. le psicorerapia ges-ralt c.::arca OTrcs for.,.,cs de 

oer¡somiem-o ccr. 1CJS cuc:ies se ení1C.;ec1ó. 

2 .1. 1 Antecedentes teóricas. 

Ai.."'.cue Tucno se Í"lC discuTiao su C\..-roríc, le 'l>ayoríc de ics -reór icos cons1aeran e 

;::riederich Peris (oe formación Psicoonarrrico freuoiano) el fundoaor de ic ¡:;sic0Terop10 

Ges-:-olT. 7ambién es drncil definir el mc,..,erro ae su .1oc.-r:e,.,-o, ae sw cor,solicación, ;ie"o 

5e siTÚo oproximadomen-re en-rre 195C, elle en oue Peris -r1ene contcc-ro con lo -ecrío 

Gestoit; y 1952, c:'io en oue puolicc 'Gesralt ~hercoy ' en ccoutorío con H~erli ne y 

Goodman (Petrt, 1987). 

-es bases teóricos de la -rerapia Ges-ral-r, retoman elementos de diver sos teorías. 

corriemes filosóficos y escuelas de psicología, Toies como: lo orcoic teoría ges-ralt ce 

Goldsre.n y L..ewin: el psicoanóiis is de Frel.<d, ..:wng, Ad!er", <on1<, <e:c- y Sui!ivc .-;: el 

e><i!l":'enciolismo de 8 inswcnger y Frcnlc;.1, los -recríes fi1csóficos de Moslow y ;:'riedlcncer . 

fi losofías orierrroles como el Budismo Zen, el ps1codromo de Moreno, e· humanismo de 

l<ogers, el anális is t ronsaccicnol de 3e.--e. 'o semár.ticc gener"ol de <or"sycs<:y y ei '1olis rr;o 

de Jan Somuts. Es'!'cs ocses TeÓr"1ccs se refier"en a conce;n-os conc"'etos de oersonclidac, 

compo:-tomien-rc. conscienTe e inconscie 'Ti'e, ge~ol-r .-iccobodo. persone sene, r eurcsis, 

meconiSrT"OS de prevención y otros más. S1.; fHosofíc se base en viv'r" el ocur y el ohcrc, ~ o 

o~cr"reo lizoc:án, le Tomo de conciencie y le r esponscbilizaciór, !o 1n-regroción oe 

;:>enscm:e"l1'os. serscc·o~es, errcciones y -''.:Jrmos ce oc-ruar, el c~ec i r"" ien-ro y !e 

-rrcscencenc1c. 

l.-0 "T1etodolq;ío se basa en ~er"c ic ios con oqje-rivos co"'gr ... en-tes a te :deolcgíc y ic 

;:>s ,cC""e-cc10 ¡:;ueae ser · ~c .v 1c-o l , de pal'"~C. •c..,, ilicl'" e g:-:;:;ol, c_aie.,ac '.:-Ciow1e" ::iersonc 

•ngresar o .;n grupo y Tomar sesiones ,ndiv;duoies. ::ior ~eMplc. Algu1cs ce 1as t écnicos 



..iTi!izooc!i en .;:: os cc-e ... ::::ip ié Se~::J~ sor: ·os s g..;iem-e!!: ::;s c 1 ó.c;~os. ye. sec coris ge - ·s,.,..c, 

cor: Der so-cs ai.; se...,.es o co- sírrro:-cs: _.;egos ·....,cg·- ::: -os aue e1 mismo Ds1cc-eraoe1..· ::: 

~ve--re y c ... e 'leve !:: :::e:"'-:; ... 9esrc·es; ~ e ~--~ecc1é-i, e1 ceveiar secre-Tos; .J-.igc- o os 

c::; - rc- ios: cmoirfico... ~ ::;;sr- ... - ... ; y e, -r,.-aoojo c:::?n 5 i...e~os: c~c 1ou ie- -écn1c~ OL.e~e ser 

aiversos c~eT1vos. -cmbé- es r eco,,_,e.,cob1e :::.e e' ps.cc-eraoe.-a .,..oaf c.e ic -:-écr: icc 

"'on-:-c corro é· co.,s .cere -ecesorio en aer-~ e.o ce1 :;¡ce e,...e, y a .:r ice co.-c·cón es c; .... e 

r-esDeTe los 1ineomiem-os oós:cos ae ia DsicoreraD10 Gesto!,.. ::>o.- ~emolo, ·cs 

ps icoterope~ ... tcs Gestott ce c segu,,cc generación yc "'º oc-oc- •écnicos co-o ··-c:::~:;;r 

en le fru~rcc ió•,.. o ·supr .~ ; .- e ! ;:;c-loreo. y prefiere" d~ar ::: i..e le sc-.sfacc'ó" ce .r-e 

necesiaad se desor•oiie s.., ~e-ven ir (Pe-r·"t, i987: Ve"' :::e-1<.e'", <oro y Gc·e . '98C: y 

Corey, 1977). 

2 .1.2 Características de la pslco1'erapia Gestalt en el trabajo con el Incesto 

(Metodología). 

,.rcrramierrros prop.;es,.os cesce 1c GeS"tai"- se d rige" o 'º Q"'enc1ó- •crv ::J.-01 y -e •c-i• e-. 

se "trcbqJe -:-ombién cor- os oar'errt'es ce·cer" os y ·~aros 'nvoiucrac:os -o.,...c ce .,.,ar e•c 

oirecro co'T'IO : ~o i,..e~c. es cec -. si er :;,ccre .:....,e e· ogreso,.., se - r:::: :;:: ... c co- o v·~ -o. e 

paare y le r-iac,..e: s i e egreso• L e _., · ío, se -:-rcbc;jc CO" ·e v 'c:-1mo, e .¡o y .e·'.:::: e-:::. 

~¡ ,.rQ"':;;rr.1en-:-o oo·c e1 ;" ces·c mas estn .. :::1"i.l'"ªºº y co'"';; .e-rc ª " e encor-ra,...-os . .:.e 

1decdo oor -;;orwerc ( 994), ouie"' '"º esDecifico se~ ;;s1co-e·coeU"'O desee e Ges-e-:-, ::ie·c 

de quien ·deni-rf1:::amos e:emen1"os ::;.;e bi.;scon io in1"egr oc Ó"I de1 ser r .i~ o,.,o, c:;mb10 e- 'º 

;;e•ce:;;ción de los sucesos y, ;:;rincipa'..,.,eM"e, .. m .,--aoaJO e · 'g1dc de iie- ::: o ce-·c- 9e51"cies, 

coros1s,.errre e- ayudar al oaó em e o ter-i no· exper ie~c ;os .nacabacos. 



L...o autora oropone CL..e el -trabqio con ví~i...,os de incesto (adultos) debe llevarse a 

cabo en grupos de au-tocyi.;da dir ig idos oor un profesional especializado en el trobqjo con el 

inces--o. =:n es-ros gr:.;pos ~o hobró límite de edac (cunqwe ello s iemore ha trabajado con 

adultos), ni de sexo, pues se iri+egrorón t onto hombres como mujeres en 'un mis mo grupo 

de psicotero;::;;o: ""¿/ tHXo pu• •.r l/i{.,.,,,,, I""'º /05 •mtimittr1tot1 11 lot1 tl'IHI,,,_ -

/-.,;-• (D. 322). 

- O:"'TC rrós importante aún, es lo característ ico ae grupo abierto, en el cual 

ingresoróri '1L>evos miembros y saldrán los que hayan term inado su trobqjo en cualquier 

morre~"'"º· =:sto, segúr lo ouTorc, dará a 'os nuevos integrantes !o ooortunidod de verificar 

los benefic ios de lo Terooio en los miembros que es-tén a ;:>wnto de ,.!Jl'ltllu111W,", y estos e 

su vez. sem irón 'os bene+icios de ayudar a otros en el principio de un comino que ellos 

saber, de antemano que seró difíc il per-o también oue voldró io peno. 

':: '1 el grupo de ;:>s,cOTeropio. los in-tegromes que inicien deberán con-tor su 

experiencia después de escuchar lo exper iencia de o-rros. esto tendrá dos oqjetrvos a la 

vez. e' cJe ingrese sobró que no está solo y c;ue otros '10n v iv ico lo oue él: y que los 

;:;cr-:-1c.pcn-es qL.e cwenten 1uno vez más su p-ooic historio, t endrán ic oportunidad oe 

oeser,s ibii1zorse ce sus :::,..opios sentimientos de culoo y vergüenza co~ io .-epetición 

c07id1ono ere un omoiente segi;ro, de aceptación y compañía. 

Desoués de lo ,ntegroc1ó" del riuevo miembro, se inic io wn -trobqjo de integración de 

e experiencia a oortir de uno t écnico indir ecro: 10 escrituro ce cortas o diferentes 

::ie-sonas c; L.. e -en s ido relevori-es er- 'a exoerie,.,c ic ael inces-ro. c=orward (oo. cit.) oropone 

el s ig"ie--e '.:'rce- ::ic-a ''.::' escr 'Turc ce !es carcas, ª '-' "oue 'T"lencicn'.:' que és-e -.o es 



.2a. A l otro progeniTor e o omoes s "'ingur:o ae ellos fue el agresor. ::;:xpresanoo el corq;e 

por no haber sido prOTegioo. 

amánao1e. 

¿ta. '..;í'i <<C ... e "i":"o Ce .... c:ccs>> sobre s1.. :;r ::ip e v1Cc . ._.15c - oo e 'é1 :::: e f" c en vez ce yo, 

paro oi..e tome distancie ce su - _,.,do '7er:or. :..o -eg'c ""'Ós -oc~or-e es o-e nayc __ 

5o. A SL.. :::are,e (s1 'e -e"e e e ·a ;:;er~o aue ¡.,_:;¡ ,ero cuerioc -e-e- e c_e Te.,c-é;. 

explicórdole cómo es c;ue afec-:-o e ,-ces-o o relocÓ"' ce :::erejo. o cé..,..e o ¿ec-é. 

60. A cocc une oe SL..s ~~os (e es cue c- s.e-c -e-er o cue -_:i,erc ceseodo -:-e-,e-). :=s-c 

carra es ... me for"':íc de fo:raiece-- 10 ccC(:;C 1cc:c ce e- :::: ... . 

_cs e-:-c:::cs ce --=i-cmien-r-o c~e seg.)- =c-wc-c (oo. ci- .) eSTas cor-os y ::m-as 

-récnicos u--·l,zcoos oor e'lc cyt.. cori o oosor, sori -res: el ultraje, cue se r efiere e co-q;e y 

el rencor aL..e ,e víc-r-1ric gucrcc .,cce e og-esor y e1 (les) ccogresor (es): ei duelo ;;er es 

cérdidos Que su'rié e v'c-r-1r"'c, como "111 ,_,_í11 ,¡, 111 <<t-ili11 '1u~>, M 111 

i-n11, "" _,,, "' 111 míin, "' ~ 'ª' • º'"' _,,, pottlrí- """'' •• frlien , 

pttNtuni-" (o.325): y f1nclr-e--e. .e llberoción y el fortalecim ien-ro. e- canee se 

ultraje y el duelo no -r-rcbc_cccs. c~crco ce ccrc_c.-se co-co "vím-·. 

es~ 10 ;eo...i1e ... c ... y en e l -romen~o en c:~e es orc:::;.c o, se nevan ~ :::::ceo ses e- es e... ::::s C..;e 

deberá~ esTar ::: ... ese ... ~es er c ... :::er ... oe-e ... r: 1 rc~o y c~dc ... '""e :::~ .... se::-::--ccc: e cg-esc ... : :::: ~ . 

el coagreso .... (e). y ia oa ... eJO· E,.. es-e e-c:>c ~re e e- e rio- .er-c e- ct.ie se ... ec ... e ... ~. e ... 



ps1codrama: reescribir la hiStoria (tener la oportunidad de decir "no"): la opci6n de ser nillo, 

ta opci6n de ser aduito: y eljuego de roles . 

.2 . .2 Psicoterapia Sistémica. 

L.a psicoterooio s i51'émica surge de la psicoterapia general de los s istemas 

propuesta por Von Bertolanffy 0986: cit. en River a, 199.2), en donde la familia se 

C0'1S1dera car.o _, r, s istemc; aue t iene relaci6n con atros sistemas de organización aue 

funcionan como engranes er macro (suprasistemas) o micro (subsistemas). En el s istema 

interesan tanto los elementos como los nterrelaciones que mantienen entre sí, 

centrándose en el aquí y choro y r o eri el posado (<e.,er o, 1984: cit. en Kamihara, 199.2: 

Fishman. 1990) . 

.2 . .2.1 Antecedente5 T eárlcos. 

-ª psic0terap1a s iSTémico 'rlene como r epresentante a Salvador M inuchin 0974: 

cit. en Kamihara, op. cit.), quien consiaera la estructci ra familiar como ·-~ 

úwltlll6 • -·•• t-iootlln 'I"' _,..;~ 1- -""- ,,, 9"' lllltnWIÚf#I 1-

.. .,,.,_ • 11a1 t-lli•~ (p. 14). U.,c de sus orinc1paies r egios es cons iderar que lo 

familia está s uJera o variaciones internos y externas que regulan lo conducta de sus 

miembros, que los clasifico como s istemas abiertos y cerrados, y subclasifico a los 

subsi5Temas u holones como individuo1, conyugal, par ental y fraterno (Alexonder, 1985: y 

M ir Jc'i i.., y ¡::¡5hman, 1981: cits. en Kamihara, oo. cit.). 

En el cnólis is de la eStructuro familiar, M inuchin 0974: crr. er: Kamil":oro. oc . cit.; 

considera e Je nay ::emaraas funcionales y fonciones de cado mie'1'1bro: se ~ - ·1izc­

conceptos claves oaro determinar conflict os o 01sfi..rc iores en áreas to1es corio: -oles, 

'ímrres, j erarauíc, :::::otro-;es de interacción y comu.'1 icoc1ól", y ol-ernotivas de soluciór: o sus 

:::::rooiemos. :..c;s oisfu,.,ciones se preserron v incioolmem e en los s ist erios cerr coos. 



cr-eanao elemerrros con conduetas patológicas y llevándolos a la deSTrucción de eilos y ae 

s1si-eria mismo (Komihara, op. cit.). 

El oqje'!"ivo de la asicorerap:o s iS-érT"iCa es 1Ta-:s•or..,.,ar es cc--as ,....e-ce-ves 

disfunc1ona1es errrre individuos y fuerzas sociales s1gnrf1c0Tivcs er 1a v1ca de una cer-sonc. 

así como ir:ducir- uri cambio en la or-gan1zación .:omiliar. corrrr-ibuyer:do a ca..,a,os e., 

procesos irrrernos de los miembros del s ;STema, re!ccionónoose a~amerrre cor e1 

psicorerapelftc, auieri mariEajará el case en base a las accio,.,es y re1ac1e-es 

irrterpersenalesct..e percibiré aerrrro de la sesión psicoteraoéuticc (=•slimar-, QO. C"r.; 

Kamihara, oo. cit.). 

L.o evaluoció'1 ir'l icial cue se 'leve a caco ... ~iliza et modelo cuar- e .,.,e..,s1::i1"1c1 e-e 

conSTo de presiones evolU1"ivos, hls-torio, estrucrura y proceso. idemifcc-ac at 

mantenedor homeos-rático y los ¡?~rones de -r-onsacción claves. A oar-:r de lo evo t ~cc · ó­

se de-rerminan probler"'lática y --~a,,., iemo a seguir, e., cual se oueoen ,,- zcr -éc- cas 

como: es-roblecimierrro de límites, reorese'11'ación de ele~errros, ceseauilibrio. -eerc"'ccre. 

búsqueda de compe-rencio e irtensidoc c=1shman. 1990). 

2 .2.2 Característicos de lo pslco-reropio sistémico en el Trabajo con el Incesto 

(Metodología). 

El fenómeno del ;,-ces-ro no ouede se- e51"udiodo de .. ma manera inoivio'-al, ye que 

involt..cro a dos personas, oue oarricicc- ím imal"'errre, y el •es-re oue oe .me ...,ene-e 

er:cubier-ro acayan y/e marrr'enen !e s1.,.c.acién. :::ior eSTa -ozón co-siaerarr.os que et er-.:oc"'e 

s is-rémico es valioso, oues per-nite examinar ias re·oc1ones aue se car er .;r;o •am1hc 

inces-ruoso ciarifi canae la oar-1c ioac1ón ae es mie'l1bres e- !a mismo. 

L..o 'teoría de lo ostcorerooio familiar basada en lo necesidad de que exis-rc• 

fro --rer-os. se cemr-a sobre -rede e., e' -e~o de la -rorisgresión sexual de.,-rro ae 1es 

.:a- ' cs. ::1 aspee-o cemró para e os·coreropeu-ra. es 10 1ncapac1oac de e 'o"" ilio ae-c 
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crear coaliciones apropiadas a fin de defender al menor, y ésto debe ser to primero 

interver:ción oue debe Tener el psicOTeropeutc. La segunda es la 'transformación del 

s istema familiar, de -ot modo que lo familia deba OTomizarse, es decir, crear las coaliciones 

·,.,cfüspensables poro :a prOTección del nii'\o y el inicio de ta transformación del siSt"emo 

familiar; eS"!'a irrrervención lleva a los unión de lo familia o o ta desvinculación de alguno de 

es rriembros. 

La Tror"sfor"T1oción del s isTema familiar se b1.osca a 'través de la reparación o 

creación de fromeras prOTecror as; hacer que lo familia tome lo iniciOTivo paro mant'ener et 

corrrrat absoluto de su vida y decisiones v it'ales, a est'o lo llama Carl Whitaker •t. lwllllt. 

rw t. ÍllÍnllliw.• (Fishmon, ~990). También se busca eri esTe 'tipa de casos fomemar ta 

cólera y la indignación, que son obsolutamerrre necesarias poro mOt"ivar un verdadero 

cambio y eliminar los falsas esperanzas. 

'-!ay c¡ue Temor en cuent'a que se debe ~eal izar un t'rOTamienTa individual para 

ayudar a ta víctima a elaborar su sensación t'raumÓTica. También puede ser necesario 

TrOTor individualment'e a OTros miembros de ;a fam il ia, en especial a la madre, ya que un 

ra!Sgo de 'toda patología r e!iulTarrre ael incest'o es un esTado psíquico de ale-rargamiemo 

ame la coacción. Es important'e pe~ 10 Tan1'o TrOTcr o •odos los miembros de la famil ia que 

hayan !Sido coaccionados para reparar el aai'\o. Por úitimo, Fishman (op. cit.) considero que 

al abordar 1,;n caso de inceSt'o es important'e ter.er eri cuent'a aue se puede esTor 

Tra-ranao con personas que son sumamente as-rutas para prOTeger les oremisas del sí 

mi!Smo, y que rio e51'ón di!ipueSt"as a cambiar. Cuando encomramos une familia de est'e 

11po, e la oue se ila.,.,a re"rcctar ia, es impor-rame -romar con cuidado la cecisióri ce c l~cr ci 

agresor de le fomil1c, Pues de esTe modo, soto llevaremos el problema o orrc lugar . 



2 .3 Piscoteropio Cognitlvo-conductual. 

L..o os1corercc10 conductuol segú., Corey 0977'; - ,e,..e como base lo fi icsdio de que 

'os he.. ""'.eros son formados y determ1noaos oor coriaiciones socioci.. :-rurcles. Su oerspeC1"ivc 

es ::;ás.ccmente dete-ministo, ya que e ca~due""a es v 1~0 como el orod:..cro dei 

cprendizqje y condicionamiento. 

2 . .3.1 Antecedentes Teóricos. 

3cc'"cr::i. G-ager y _eci..cei..r 098~) corside-cn oue es rruy crfíc,¡ sooer lo fec'ic de 

oooriciéri ce esta psicoterapia. Mencionan que es a partir de 1913 cuando Jhon B. 

Watson da una concepción en formo s 'stemáticc del er'!foque ccnducruel, definiéndolo como 

¡,ma ciencia natural relacionaca írrtimcmeme cor: le fisiología, y cuyo propósiTo es descr ibir 

el corr::;orramiemo e.., términos ce estímulo y -esoc.e5Ta, paro ;:ioaer Cespués, con base en 

el condicionamiento de ios "1'1 ismos, deter~inor la coriduc-ra fL.1turo de los sujetos (González, 

1987';. Wotson fue iriflue.,cicoo por Beech-there". y Povlov, y después de él, surgieron 

varios t eóricos como !...indsey, Wolpe y Skinner, quien es el primero en aoogar por un 

cmb•entoi;s"".o estriC'!'o, e7'1fcoue oue :;ese Teda la exolicccór de la co11 dc.cta únicamente en 

acomec,,.,,ienTcs observccos. ~e es-ras :>oses s ~rger aos grandes vertientes. según 

Sorzólez (op. ci-r> !a r"Odifccc:ón ce coroductc y !a osico-erooie conduc-r:..al. 

!.-C "1ccficcción ce conduc-ro t ier.e proced1mie-i-rc:;s derivados de :os hellczgos 

ex,:;e- ime'""a es ae !eoorOTor•o cori an1"1cles y t-.1..monos y es"T"os so~ aplicados e cc-c1c:cnes 

oe T,po ciín1cc en arr.o e-i-res naturaies. 

Po- 7ro oao. les ¡:isicO"T"erooios condl..C1"uo1es se". .. _,,,,,,.n_ "' nnT-

,,._.s.,¡.--~-- • _,,""- rimtifi- utili!l-'- _,,rio,_r,, •Ío -

_,,_;11-* "'""*' • ,_ ...,.;.,,. ,,_,.,;n,_,,,. fll' Ju•tifi9u• •u .,,,i~ón, ,. 

Mir, ,_,__ - - '1i• • tir t#ri~o~ (Gc".zález. o¡:; . c'-r. ). ;..o aL..-orc corisioero 

:;:..e .. ,, ~ tiam.- "-""" - ,. ,_,,. "".,,nlltliJlttj,, -riliur ~- ,. rieot'""f'Í"' 



__,,,, - H potlri11 '-'lllr ti. _,, .olll "IWf'Í" ~etull/, •ino "' tli­

,,,_.tiMi_,_ 8 don~ ,,,,,,..._ Hjo .t -.jn 1'11iriu ti.,.;~,, eomluHullt• 

(,p.ZT¡. 

Les principios bás icos son que Todo ocorrreclmiento depende de sus antecedentes 

Y ::iroduce consecuencias que pueden a su vez convertirse en anteceden-tes de otros 

ocol"'"'."ecim1entos, los cuales tendrán otros consecuencias; clasificándolos en 

compoNomiemos r espondiem es y comportamientos operomes. 

Los característicos de lo psicoterapia conductuol según González (op. crt".) y Corey 

(op. crt.) son: 

- El o~eto de estudio es el compoNomiento específico. 

- Los metas de tratamiemo psicoterapéutico se precisan en formo deta llado. 

- Se formulo un tratamiento específico poro cada problema en poNiculor. 

- Se reolizon evaluaciones o~etivcs de los r esultados obtenidos. 

- Los metas son lograr un nuevo comportamiento y eliminar los comp0Ncm1emos 

-o odopTativos. 

Le evaluación inicial cons-to de un análisis conduCTuol en :;ose a -técnicos de 

observación directo e indirecto, autorregistros. entrevistas. juegos de roles. medidas 

fis1olégicos, cuestionarios e inventarios. 

Er el -rratomiento a seguir se w-rilizon les Técnicos de desensibilizoción sistemático. 

psicoterapia de implosión e inundación. entrenomiemo aseNivo y de habilidades sociales. 

psicoterapia de ove-sión, condicionorr iento operan.,.e, condiciororr ien.,.o e'1cub1erto. 

dete.,ción del pe..,scmiemo. biorretroolimen•oción o biofeedbocK, en-rre.,orr1e'11"0 en sclución 

ce problemas. -roma de aec1s1ones. autocomro1 y relcj oció'1. 
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2.3.2 Características de la psicoterapia cognltlvo-conductual en el trabajo con el 

Incesto (Metodología). 

Se enco-.--ó oue 1c :=scuelo Cogr·-r;vo Conouc-ri..cl '10 ha desarrollado '1 i ~gúr 

programa específico oarc .o cr-e1ción del 1ncesTo, pues es .. e se no TrO'l'aaa 

-..-aoic onalmeme de lo rr1smc mane-a aue cualquier o-rro t 100 ce violencia sex.Jal, -ram-o con 

adultos como con n,ños. 

'...as -écr :cos ccJe se _ - il1zcri er e a-renc'ó- ce •c v iole,..c io sexuc l desde la 

Psico-erap1a Cognr-va-Conouc-ruoi son ¡:::rinc1pc1-ierrre le T erapic Racional Emo-rrva, ci..'YO 

oQjetrvo es 'a '1'10dif1cccié"' ce •os oe"'scmie-os, yendo de io ir -acional a 10 racional y 

modificando así a los serrrimie"Tro, que se :::-esi..:::?rie son generoaos a :iarr1r ce 

pensarr ierrtos; Modificac ió- ae Conc~c-a. e :::cr-ir ce e1 rron~o de co~,.,gen0tcs ; elim1nc-co 

conduc-rcs i"aesec:::ies, c_-e-i-rcr.co 'o &.-ec~erc e ae es deseot?1es y -eC:.Jcierco o 

defender s i..s ce-echos y ccrr_ - .ccr s'"'s reces·ccces; e-c. 

2 .4 Instituciones en México que trabajan con v io lencia sexual en general. 

Se r-ve~:gc¡!'.Jr c.ve""scs ""s- -:...e ~-es c= .... e er e ' órec ce! :; s-rn- o FeC:e ... 0 1 y el 

Estado de M éxico se enccrgon ae c-eroe- o víc-1mos ::ie v iolercio sexual e .,,.r:ifcm.i1or. 

exclus1vomer:-r-e. no cr1ence- cosos ce -ces-o. y cuc-cc e guno ce ellos ,,egc -os-e s-s 

7 cirios. 10 ccric lizan a las 1r. 5 'T'1- ¡,; C1ones e ... cc ... 9cccs c;e e v1clerc e sexual. :;e es-as 

últimas. n ing~ ri c se ceo1ca exc:us ivamerrte o 10 o-renc1ó- '.le víetimos del 1nces-o . .... os cosos 

ae este - .oo aue llega- a sol1ci-ar o-renc1ér, sor --a-ecos cor-.o cua1qu1er o-ro coso ae 

el :::>rogre-c --e-e se e - e- e ce A - e1c óri o :::>e-sanos V olodcs P .1.AV. eJen-rc co- ~-c 



serie de purrtos a cubrir derrtro de lo psicoterapia de mcmero s is-temático. A conTinuoción 

se preserrta la información proporcionado por les dforerrtes ins-tituciones visitadas: 

ASOCIACION PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LAS PERSONAS 

VIOLADAS, ACCION CIVIL (ADIVAC), PROGRAMA INSTERDISCIPLINARIO DE 

ATENCION A PERSONAS VIOLADAS (P.IA.V.), CENTRO DE TERAPIA DE 

APOYO (CETATEL) y ATENCION A LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Y 

SEXUAL (AVISE). Cebe mencionar cue en Todos esTcs i r.s.,.~uc iones, el personal que 

t iene corrtaCTo con loe víCTimas, son exclusrvcmerrte mujeres, como Trcbqjcdorcs Sociales, 

ºsicéiogas. M édicos, y Abogadas. 

2.4.1 ASOCIACION PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LAS PERSONAS 

VIOLADAS A.C. ADIVAC. 

ADrvAC es una csocicción civ il c;ue nace de la proouesto de crnco .--i uje-es 

VÍCTimcs de vrolcción que esTwieron en osicoteropio. Con su ayude y sus propi..esrns se 

crearon les agencies esoecic rizcdos en lo otencrén a los de li1"os sexuales en el D istriTo 

Federal. En el a/lo de 1990 se conformó esto asocioc ióri crvil, y en 1991 se instituyó 

legolmerrte, yo que, segú., le inforriorrte, res organismos guberncmem oles '1 0 C'"erd:c .~ . ni 

crienden o las mujeres que 'ion sido víctimas de violencic sexuci. 

ADrvAC ofrece se~ic ios de :>srcotercpio e co.~o. mediano y lc-,;c olczo de 

manera sis-tem01"izooo, c rremoción iegoi, OTenció,, médico, cursos, 1"clleres. semircnos y 

orb ·ccs. C~er.,.cn con CJctrc ::isicólogas. des trccc~cdoros soó oles, u-e médico. c.Jna 

o;:iogaaa y ur"'C secretorio. Además, les cinco mL¿jeres c;ue oropusreron le creccrén ce 

A:::rvAC c::ioyc- e :e csoc.cc:ér e1 confere,.,c1cs, talleres y p'ogrcmcs de rodio y -.v. 01 

aor s~ -res-r1r-cr o. 

E ' ::irccesc de ~er.c 1 6'1 e 10 víc-:-c se ir"' 1cic -::Jc ,e""dc ..Ji"'C ci-c ::icr -re lé''óro, 

-omen-o en e' cwc exQ ice., el servicie oue se ::irooc--c o-e. Er. e er"\-r--ev s;o 1r'. 1cia1 se ... oce 



uno valoración •_,111" ce lo persone. y se opLcon los or -eoos CARE. IMAFE. (los cuo1es 

.;u e ron des ignooas ;:io- la 1nforcr.c-ite co,., es-:-e -·omc-e s ~ esoec.; ce- s., .;se; y ur 

cuesi-·o- anc :::>sicclóg1cc. Pos-er'or""le-i-e se i- cia e ci-e~c . ón os:co16g1cc. se crea e' "rrfil 

t/11 111 111nwióoª y se ::;:,re .... r'"~ h 1s~cr e e ~- , ce. _.; :::-e~c , ór ;;sico Óf; ce se ::;r'°ooo ... c1orc ... -a 

hora. una o dos veces ;:ior se~cra. o ::>arr,- oe .es -eces•caoes ce 'ª víci-1ma. 

La in.;orma'17e d~o que se c·.,erce v c'e-c a sex-c e- ;;e- c.-.ar. oero c:.e i-amb1én 

se 1e ::Je (7e-c.é- c o-r-o -r:.?c de casas. s erco e· .:_- ~:; ... ec .... s-:; c .... e se -..-e-e ce ....... uJeres 

con a~erac 1ones e .11oc 1o~o les. 

:=-e -er-;;c de .: .... -coram1errro ce 1c osocicc1én se re -renido so10.,..,erre ,....., cese :::e 

1..,cesto. al aue se le e e ; .... 0 1 """r-atar""1e ... - c c ... e c1 ... es-e ce 1os casos. 



a) Ventajas y limitaciones. 

L..o informan-te d~o que la!i ven-tqjas obtenidas con es1"e s is-tema de -trabqjo con los 

víctima5 es la in-teracción con o"tros víctimas, en donde se "tiende al grupo ele cu-toayuda. 

Según la informan-te la •.-;,,... llmi"tación en su "trabqjo ha sido la dis"tancia 

geográfica, los bqjos recursos económicos de la población que solici"ta la atención y el poco 

apoyo familiar aue r eciben las víctlma5. 

b)Resultados obtenidos. 

L.a informan-te dilo que se obtienen buenos resultados con las víctimas que sí llegan 

a permanecer en psiccterapia por largos períodos (de "tres a seis ai'los inin-terrumpidos). 

S in embargo, dflo que el nivel de deserción es de aproximadamen-te el 40%, lo que se 

planea investigar por medio de seguimien-to de casos. 

2.4.2 PROGRAMA INTERDISCIPLINARIO DE ATENCION A PERSONAS 

VIOLADAS P.IA.V. 

El P.IAV. nace en Mayo de 1986 er1 la Escuela Nacional de ES'tudios 

Profe5ionales lztacala, per-tenecien-te a la U.NAM. y, a 'T'ravés de un convenio U.NAM.­

Procuraduría Ge~eral de JuS'ticia del ES'tado de México. el 8 de Marzo de 1991 en es"ta 

última, ofreciendo servicios de atención psicológica especializada, orien-tación legal, apoyo a 

fomHiares de la víctima, canalizaciones a ins-ti"tuciones o cemros de atención cuando se 

r equiere. apoyo en el -trámi"te de abor-to y canalización para la atención de oarto en 

embarazos productos de violación, abuso sexual o inces1"o, impar-tición de conferencias, 

cursos, 1"alleres e impresiones psicodiognós,.icas. 

En el P. IA V. se cuen-ta únicamen-te con psicólogos (r7 dis"tribuidos en 15 Cerrr-os 

de A1"enc1ón en el Esi-ado ae México). cuyas fwnciones son proporcionar ater.c:ón 

os1cO'T'erapé:.."ica, aooyar a las víctimas Cluran-re 1"0do el proceso legal en caso ce liober­

denunc10 y, en general, cubrir 1"odos íos servicios que ofrece e1 pr-ograma. 



El proceso de atención al usuario se inicio co., .;ria errtrev1sto d1r ig1ao por ur 

psicólogo que, en caso de ser necesario, canol1zaró a arra institución a 'a persono. 

PosTeriormerrre se inicio el tratamierT'"o ps icateropéut1co y OPoYO en el proceso legal ae 

manero paralela. 

El Programo lrrterdiscipiinorio de Atención a Personas Violadas se especia11za en 

atención a la v io1er,cio sexual, y ademós se da atención a ccsos de v iolencia imrofom1l·or eri 

general, s iendo el servic:o compl~cmente grOTurro. 

Lo psic~erop 10 se proporciono desde el enfoque cognrrivo-co'1ductuol a ri "os. 

adolescerrres y adurtos, hombres y "'1ujeres, víctimas. familiares, amigos. pc-~a y 

agresores. Se proporciono ps ic~erao ia indrviduol, de par~a y fo-nilior cc.ando se -ec c_,e-e 

y, esporódiccrrerrre. se ha trobojoco lo ps ic~erop ia de grupo .Jri icomerrre con mujer es 

mo!Tratodos. 

El trobqjo con v'crimos de vioiericio sexc.c· en oc-;cuior estó sis-remot·zodo er .os 

s igu1errres términos: 

- Se elim1rcr mi-.cs y se hablo de los c-eer c es y los ve eres de le ::>e-sor;c, 

'iociendo une reestructuración cognitivo en les casos que se -equ·e-e. 

- Se procuro el desarrollo de habilidades sociales por-.iculores. cc~o 'ª osert"ividod. 

- Se -rrabOJO con lo outoestimc de lo víetmo. se.,... . .., ,e.,..os de c .. 100 y secuelos 

pos-rroumÓTicos. 

- Se errrreno en diversos tópicos que le sean de ~il 1dod a la víct1mo. CO""'O 

relojoc1ón, solución de prob1emos y toma de decisiones. 

Todo esto o partir de los necesidades inmediatos de lo víctima, PL.Odlerido tomar 

cualquier orderi el trobOJO que se hoce prirr.ero y el que se hoce después. 
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En el P.IAV. no exi5Te un programo especial poro el trabajo con los víctimas de 

incesto. y los víctimas de é51'e que llegan o solicitar el apoyo psicoterooéutico se atienden 

con lo mismo perspectivo que el resto de cosos de violencia sexual. 

a) Ventajas y !Imitaciones. 

L.os principales ventqjos que io informante mencionó fueron, que lo Psicoterapia 

Cognitivo-Conductuol, llevo o cambios en lo concepción del suceso y o lo modificación de 

los octrt"..ides que los víctimas t ienen con r especto o su futuro. T ombién es mencionado el 

cambio o cor-To plazo en emis ión de conductos inadecuados y aumento en habilidades 

sociales básicos (osertividad. solución de problemas. -romo de decisiones). 

b) Resultados obtenidos. 

Según lo informame. el trabajo con v iolencia sexual desde lo Escuelo Cogni"tivo­

Conductual, es en lo moyorío de los cosos exitoso, pues los persones se recuperan y 

vuelven a su e5Tilo de vida ocostumorodo o corto plazo. 

2 .43 CENTRO DE TER.A.PIA DE APOYO. CETATEL. 

::1 Cemro de T eropio de Apoyo surge hoce seis años con lo supervis ión de G lorio 

Cozor-lo. m.;en v is lumbro lo necesidad de atender o los víctimas denunc;orrres de delitos 

sexuales. CETATEL pertenece o lo Procuraduría General de Just icio del D is-rrrro Federal 

y cuerrro con servicios de crención psicológico. or-ientoción legal, v is it es domiciliarios, apoyo 

durome el proceso lego! y canalizaciones o O"T"ros insTi1"uciones cuando se requiere. 

Cuerrro con psicólogos, abogados y persc~c l administrativo. E1 oersor.ol de 

psicología t iene cinco func iones en los que son rolados de manero per iódico: atención 

psicoteropéL. "T"ico, corrrrol es.,.ocísTico, or-evención, inves-tigoción y atención de emer-genc e 

vía •elefónico (CETATEL). Además se oroyeC"to lo contro-ac:óci de tr-obqjodores sociales 

oor-o apoyo ol oersonol oe psicología. 



E i oroceso de crer;ción a 'ª vícr:mo :nic10 e.., c ::::e1egcción er c .. e se cern .. ,1cc e· 

delito, en donde se les da _,n pase para CE7AIE-. Ai :egar al Cer1'ro de lerac:.a ae 

Aooyo, se les abre i..1 ex.?ecie,,.,.e Ce"' le psicólogo c:recramen-e y, er es ccsos e'" que se 

requiere, se mondo a aseso-<c legal co1 uno abogada y/o a 01'ención ..,..édico ::; · .,osprto• oue 

co,-respcndo. En ps1coterepio se inic io cer L.~ ce-.,.-cro osicoreraoélft1co er e! oue el 

pacierrre se comprome'T'e a esis-rir purrruolmerrre a sus citos, cvTipli r con sus -oreas. e'T'c. 

Lo osic01'erapio C0'11prende ooroximodamerrre 1.2 sesiones y se 1'raoqjo a par"T'i- de' 

pocierrre. Se 01'iende a niños y oourros, vícrhas, familiares y amigos. Se 'l'raboJO de manera 

inoiv idual, aunque cuando lo ooolación crece mucho, se forman grupos de aos o -r-es 

personas, -rrobqjondo en cualquiera de los dos casos une hora caaa sesiór . .. ma vez por 

semana. 

Lo Terooio l<cc1onal Emcrt~a ('íRE) es ocuoada oor e - ayorío de los 

psicoteropeu-ras en orócricame..,.,.e !o -otolidod de ios casos. aunque ccn nii'ios es "''"ª 

·-;60"~ la -reropio de juego, en ao,.,de el os1ccorólis is es c:-dizado oara la irrrerpretoc1Ó". 

Lo informorrre en particu lar uso -rambié '1 -récr ces de o Ses-rol- e., el -robOJO con 

adolescemes y odl.' n-cs. 

::.1 CET A TEL ne ex1s-re ur c-ogrcr-o esoec1e1 ocre el .,.,aoq,c con víC1' mas ce 

inces-ro, y er< los cesas que ~an ' egoac cor es1'e - 100 de v1oienc10 sex..io1, se ha 'l''ODOJOCe 

como con cualauier- ~r-o cc::so. '....e irfo--"'T'lc--e co-sioe .... é c ... e s~ se .. eau1ere i...n orogra-c: 

especial ::>era el trabajo cor .e víc.,. "r1C ce .-ces-re, ye o ... e. seg~" su exper1enc1e, 1os 

secuelas con oue llegar se e-c_,en-rron mós recr .;cec.cas y ~ay ~és s iienc 'a eue con io 

vícri-ro de crrros - :oos ce v101e r-.cie sexual, OL..e ger ero' 'T'len-re ll ego~ de manero - rieCJiOTe 

aesoués de' ataque. 
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a) Ventajas y limltoc1ones. 

-ª . ~or'"!'"a,,..e e,.,c'-e---c c1..e 'º -erac;.a <cc;o.,a; C:morva es muy ráoiaa. ariende 

1as .,ecesiccces oc-_e.es :e e ;:;ersor c, ;:; rco.c1c cc~c os ráo,cos y es .:oca'. 

S L.O ·1 ~'":-ac .ó- es aue c_crido e' ::::acieme -ec-,ere mayor apoyo -ercc;éu- co, es 

aecir, por uri t ie,.,.,oo más oro1ori;oco. es .,ecesa,.. o cc.,a11zcr10. 

b) Resultados obtenidos. 

r egresar. :; su vac .,ormcl. 

2 .4 .4 ATENCION A LA VIOLENCIA !NTRAFAMILIAR Y SEXUAL. AVISE. 

El Ce.,.,-ro oe Atenc ó- e 'ª Vo!e'"c1c --:rc~,, ;ar y Sl!)(:.ioi AV'SE es i.1no 

der:::e..,denc1a del "ª'"'"'CO <evo -C º'"ªr'o -~ .. e C""C· D<.. Se co--oc-ó e es-o in~ciór vrc 

telefónica. D urante 1o ilamaca se · ~c,.mó oue e e"'"º co., e airee-ar ae ·a 1ns.,.rt.;ció ... estaoc 

com rTaca ;:ic-a ..;rios dos oes;:i-és. 

L..c orimer-a visrro a AV SE •ue ~e.,d1cc :;o- .;l"a --acajaaora social, c;u·en e,., -oaos 

les casos r- cce "'"'ª err:-rev1s.,.c - :; e. E'lc - s~c - cce --e c;-eevaiuo:;iór y conclizc coca e 

cese e ~ l.. ... 'dico y/~ o ='s cd::;~'::: . C ... crc:c es -ecesc ... ~. -~-,1é ... ao . m-el'""\le'""~ : ó,, en crisis. y 

si e1 c~sc es "'nJ..:Y de ·.ccc~ ~ e ='e,..so""'a se erc:...e-""c e... riuy r-c ~ es-rado emocioric . 

e--c .... .:::es e -=.,da :::: ::::s·co·o;' c. e-"\ ~c-oe e-c-. .:::es ... ec :e c ~e~c ó:"' :=e'" :::;cr""'!"e Ce é~a . 

_e ::::s c~e~-::::: ~ e .... ::::s . c~ e;'::: .::::? ... s-::: :;e ve ... es ses c ... es, s,... ::: ... e ·o ·rifol"'l""'!Or'l"!"e 
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- · ce-:-r-c !le scSTiene ccn ccnC"'vcs ce ~s-~c ic,..es cc.....,cu1ores y ::;e :O!i _sucr os, 

o qu1e.,es se ies cobro une cuO"'c ce s·c.oo pcr ... ~e ent,..ev STO con e --a=:ic:;¡acorc sccc 

y 5.:t0.00 o $.25.CO cccc ses:ó,.. cs.co ógico o cseso,..'o . 1..r'c:cc ·esoec-vc,..,ern-e. S 1 'c 

persona no Tiene ,..ec,rsos eccró~ cos. se ~oce .;r es-r .;C o soc.oecor-óm.cc y se coora 

menO!l e se exern-a ei Pago. 

'.:;esc ... és ce -ecib1r eSTc: -:fo- -r;cc 6,.. , se !5011c.· 6 e-evi~cr a " ,..a ;¡5•c6::;ga ::;ara 

o ... e ;:irooo ... c ::::::.,cr~ oo-os esoed'-"1cos sco ... e os "riDOS ce :;-e ... c :::, ... , esc .... e:c os col69·c::: :::L.e 

-r;an~o y traromiento esoecrfico a: inceSTo, o lo c~e se -esccna1ó cue se cet:er'c ce 

reauer:r p::?r escriTc al direc-or ce cen-ro. ,Así se hizo, y desoués ce .no semana oe 

oproximoocr"en.,.e cos meses, -rres veces ccr se,anc. e e :;_e ·es:::c-c;c: o oersona e.e 

are .... c·~ ic licrr.ccc. ~ ... e ..,~ e~c::::c e~er-cac de '.'.:: sQ1. c-i ... c c .... e se ~e::::~ :::: -ec..,c y aue se 

;!cmorc ~es;?ués ;:::;c ... c.: s~be... e ... esc; \... es--c. O:;v:::::: :::ec:... c ... e - _.r-cc se ::::J"'lNC C'C""~ 

resoueSTc:. 

esoecic' !zcdc. 

s~ el s1gu;er¡.,..e ca;:: Í""' ... :e se ex:::~-e ... es :; ...... e :;·es ='ás•cos de1 :_-:oct..e Ce-r-~oc e..., 

'o Per-sor-c, esc ... e 1 c c;ue se CO"IS!Ce ... ~ ccsee · ~ : .. cs7~ y cc ... ::::~e ... ·s-:ccs c:dec .... ocos ==~ ... o 
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y O/ fo.,,~ fe&.~ lo- miuno-~ O/ fo.,,~· $0'&' 
tpll'.tt'/ ~ lkxv-¡wr-~ nb-~ ~J-' fo.,, 

~ nb- fat,, ~ uioido- nb- jHuluv ~· ~ 
~ tpll' .u'/~ k vid@~ .rabir IUlO/ rnonáUi<u. 

%~,u~~~~~~. 
~ ~ a;cruUuvv ~ ~ d ~ ¿, IUlO/ 

~~nb-~~mukd~~. ~~ 
~O/.ú~JH>r-nb-~~~~¿, 
k mutl/ .• • ()- ¿, k boú/Ja,. ~ ~ ~ tiuzul/ 

~ ~ U// tul/ .Jm'&o- ¿, ~ ()- lo-~ t,otÍo- O/ 

/UUl/ ük,a,.fra tpll'Jam<ú' ~ ~. ~ ~ 

aceu// tpll' .wlo- cfU'fU1/ ~ C/l/ ~ ~ ~lY 
~einumdo-~~SU/v«k. ti ~~nb­
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CAPITULO III. EL ENFOQUE 

CENTRA.DO EX LA PERSONA.. 

3.1 Antecedentes Hlstórlcos. 

1..a ::is·corerap1a ae Enfoaue Cemrcdo e., 1a Persona es desa'roiiaaa ::>ar Car 

Rogers hacie ia década de los cuare"'tas y OU'"O'es COrT'O Gonzólez (1987) y L-dar;c y 

Gómez (199.:2c) cons;dercn aue es-te enfoa:..e es co,.,secueroa na-"''ªi de 'a fo-.,,ac1ó­

profes1onal y ::>ersoral de s ... aL.-cr, pe- 'o 01..e es mco...,.a--e -evisar ·cs :;a-a reco.,oce- 'as 

experiencias s·g., if .corrvas c.;e cmeceae-; el nec1m,e-:-c; ae' enfoque. 

Al cu-:; ,, - ·.:¿ ai'ios Car! <oge-s, s .. ::>edre cdoL.1r 'ó una grar;Ja. t<oge-s ac-e-a é e­

es-re medio a conocer y resperor 'es méreaos c1emificos o'-'e él m1srrc ao 1ca!:le e es 

cn,males de lo grer;jo de mane-a ::;rá~ ca. 

En SL.S :;-1meros ai'ios ur:ive-si-rorios, y e :;ar- - ce e ;unas confere,.,ccs -e!ig1oscs 

aue -ruvieror'! en Rogers uno ,r ... ensc resonancia emocio""o1, se dec1d1ó :;o- e1 saceraoc,c. 

S in embargo, a raíz del fin ae .a ;::>rimero S uer -o Mundial, se v io eri la neces cae de a,,..:; c­

su pensam1em-o y ocep-ror cJe personas s 1nceras y ..,ones-ras puede., .,.e.,er ;:ioS"tL..'Os 

religiosas cifere-.,.es. Se erranooó cel pensamier""l"O -e 1:g,c;so de S'-'5 oac-es, e oc.e e 

causó ur: ;-ar aolor y -r1ram ez er os re:ocior:es cor ellos: es-ro le 1'evó o co-ver-r1-se e,., 

.;na persc.,o ;,.,ae::;el"'c1eme. 

::r ~924 -ruvo comac-ro en e' J nicn Theologicol Sem1nory ce.., el Dr. A C. 

McGiffer-r. ouien creía devorcmeme e- le liber-ca ae cues-r:onor y esforzarse ::>or 

erco---c- .e ve-acc, cuc cJ1erc a ... e "uese el ces,,,.,o a OL..e e co.,c~ese. 
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En el UTS -ruvo lo oportunidad de dirigir junto con sus condiscípulos. un seminario 

s in instruC""or. y el pion de estudios estuvo integrado por los propios integrantes del 

grupo. 

Este seminario le impulsó a desarrollar su propio fl losofio de v ida y abandonó el 

minis-rerio socerdatol. pues los preguntas relacionadas con el sentido de lo vida y sus 

creencias se modificaron rodlcolmente, y pensó oue no :?odrío desarrollarse y 

desenvolverse en un campo en el que se veía obligado a creer en uno doctrino re ligioso 

de-rerminodo. Su deseo era encontrar un ámbito en él que pudiera sentirse seguro de que 

nada limitaría su libertad de pensamiento. 

Comenzó a osis-rir o cursos en el T eacher's College y se dedicó o la orientación 

infantil. Empezó a pensar en sí mismo como un psicólogo clínico. y s implemente se dedicó a 

los actividades que más le interesaban. 

Obtuvo una beco en el lns-ri-ru-re for C hilo G '..l idance. Se familiarizó con los enfooues 

•reudianos dinámicos de ios profesores Levy y Lovvrey, quienes entraban en conflicto con 

el punto ae vista estadístico riguroso. 

Pos-renon,.,ente ingresó y permaneció en e1 C hild S-rudy Deportament de la 

Socie-ry for the Prevencion of C rueli-ry -o Chi!dren en Rochest er. Nueva York, !os 

s iguien-res 1.2 años. Durante los primeros 8 es-ruvo dedicado oor comple-ro a la pres-ración 

de se-vicios psicológicos próctcos con niños delincuen.,.es y desvalidos. Comenzó a 

for'Tlu lor sus p-ooios puntos de vista a partir de su experiencia diaria y vivió -rres 

acontecimientos que le llevaron a diferentes concius1ones, s igni<icativas y clarificadoras, 

aunque deceocioriantes: 

1a. Las enseñanzas de las autoridades oueden ser erróneas. A ún quedaban conocimie,.,.,.cs 

por descubr ir. 
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2o. E l er•ooue coercrrivo o agresivo no opor-c benef'.cios duraderos en los reicoories 

c~n iccs. El comprerder es-re no só!o se sus-:-er.,.é en rro:-ivos filosóficos. si'1o e., QL..e :o 

experie'1cio le indicaba que -oles enfoques rn .. nco posan de ser sólo superficialmerrre 

eficaces. 

3o. :=s el citen-re cuier sebe qL..é es lo que 1e afee-ro, e dónde dirigirse. cuáles son s-s 

proble,.,.,os f:;noomer-oles y cuáles son sus experiencias olvidados. '-º dirección del elle-e 

en e· :::>recese es c-ás valioso aue lo 1r-e l1genc:o y ios conoc1mien-:-os dei foc il rtodo.- (l<ogers, 

1993). 

Como ouede verse. Rogers descubrió e lo largo ae su experiercio en io clín ce sus 

propios oQjetivos. desarroiló sus propios conce¡n-os y odoo-tó "no pos-ruro persono. frer:-re 

o :o oc-rtvidod orafesional. 

=:n cuarto o los orígenes científicos y fl losóficos cel E-ifocwe Ce-i-rroce e., o 

Persona. és-re se olime'7T"o principalmente por lo Psicología oesorrollodo en E~ooos 

Unidos, co.., sus defir 1c·o,.,es ooeroc orales. rT'ed1c ón oQje-rivo, mé-odo cier-rmco e " ipó+es1s 

sometidos oQietivomen-re o io verrkcción o r-efu-:-oc ión. T omb1én es infuido •uer-emen-re po­

el Ps1coonél's1s de i:::-e_o y los ;::erspec-ivos ce r-orney, S ,,l'ivor, ==renc'i , ,AJexorcer, Re-< 

y el grwoo ce Fdodelf o. 0..-ro corr,ente impar-ame irrregrodoro de enfoque es 10 Ges-rol-t 

(l<ogers, 993; :...;nbe, º990). 

3 .2 Cor! Rogers: Los Condiciones Necesarios poro el Cambio. 

E' oQje-vc oás•co de lo .. e,.oo io segú" Rogers Q9.57. c•-r. en L7orgo. 19920). es e 

cambio coris-r -c-r1vc de ic oersorclidoa. o ... e el c~"'"~r céfine oe 1c siguien-re -c,.,ero: 

,.¿:¡. ~-"ío # /11 nll'flnrlN • /11 rr-o"'ililltl M W/vitlH, • 1- llÍM# 

.u¡wrfiriM 6 prtlfulll/o, ,,, -• tlirwrió.t ,. fº' 1- dí,,;- n1Mi• ,¡, ""''°"' ,. fU' 
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•Í~/ltll .,,,,_ l""Jl'#ÍÓll, .-r _,,ino iMnwo, _. _,.,í11 utiliuM• "'"' 111111 vi• 

~,,,,,; etllllltio - 111 ~,,,,, "'' - "'•/11 "' ~et- 'Iª' rHllin11111te ., eot11JÍtfl!rt111 

illllHlllur- fl 'IU' ""llM/11 eotN/uet- -ilfrr.t- mtÍtl lllllllu,,_ .. (p. /1). 

Pare i!egor a cubrir este oQjetivo, Rcgers 0993) pos-r1.. lc que son necesarios 

cierres condiciones. les cueles deberán existir y ;iermcnecer durante ciertc t iempo. Les 

condiciones son les siguiemes: 

.. f • ..:Z,-,,,_ 81tW - - eootll#O ,,./ftlf"6ieo• 

.. Z. .,¡;. ,,..;__.,,, /1 'l"i• ll-•,,,,_. ,,,n,,,,,, •• ""1111 ,,, - •tllllo ¡f, iotD119rumei11, 

.;.-., ...,..,..,, o -.1-. 
•;. .,¡;. •'fl'l"'lll ,,,,.._, 11 f'IÍ"' 11-~ ,,,,.,,,,_,11, ,. r""6rumtr o i11U1nwl11 m 111 

m-/Óll • 

.. 4, et tn'llf#Utll ,.,,.;.,.,,,_ - ,,,,_;o ,,_;,;vo lllt0mfiei0t111i por rl "'"""'· 

.. ,. et """""'" ,.,n...,,11 1m11 to111pl'W19ÍÓO _,Mtit11 M -reo lf• rrf,tw1ei11 inr.mo 

MI ,,,n,,,,, ' - ,.,,,,,_por ,.,.,,.;t11r 11 ,_,, tlll ,,,,.,;,,,n,,. 
•6. .,¡;. ~ttltióo 111 "'"""' ¡f, 111 ,_,,,,..,,,.;óo nllfl'ÍIÍtll ti rl 11f1rttÍO ,,-ltivo 

Íl#tlllt//no-/ MI t'rtlf"Utll - IOf1rt1 ,,, uo 9rllllo lltÍm""' .. (p. 7' ). 

Como se puede observar en lo ci-ra cn-rer1or, se :;ablc ~e í11eon11rue11ciR, ::;i..e 

Rogers (op. cit .) define como "1111R tli1it"P""ti11 1111:re 111 experieorin reRI tfet o:.-¡.'Wismo 11 

n ftlllliro lf(I{ ..ti MI iolfivitlua ,,, t1111ro rr¡1rneor11 " nn exprritmdn ~ (p. 8C,'. es ~ec i -, 

c~e la oercepc1ón cue se ~iene del self (el sí ~ ismo) y de la experiencia no conc~e~aan con 

la experiencic real. 

Además Rogers (oo. crr.) habla de tres condiciones más cue sc'1 indisoensc!Jies ::>or 

porte del :::>sicorercpeu-to. Son ocT - 1..des bás icos que no pueden ser fingidos, sino 

r ealmem e v~enciodos poro que se dé el cambio psico-reropéuTico. 
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Con~n .. encia 

"... n tH"Pf'Utll ¡f,j, ,,,,., "-tro ¿, t- _fi,,,. ¿, t. m.n., - ~ 
eDt1!Jt'U"1tf1, !JnlUÍD" , Íllt'jrilllfA. e•tO 11/pifie11 fU,, t#otro tÑ {¡, nlMúí., j/ N li'1n I 

pl'Dfuml_,, H ,,,;-, e«1 •u Q/'f1rilllHÍ11 n« a«t-. ,,,,,,,,..,..,, ,,_ -

eom:ímri11 ,,, llÍ ,,,;.-. e•t'1 ,.. lo opu•to " '" ,,...,.,.n. "" - ,_,,_,,,, ,. ·­
~ ftl"1t11 o •m "--' "'"""- (L:::fc-gc y gómez. ,"5J.9.2c: p, 8 7) 

Lo - oyor o.renTic.a::id o corresoonce-:c1c enTre o cue u'O oerso-::i oercibe o 'º 

qL.e dice ae sí misma, inaica _. n buen -'unc·oramienTo ;:;síauico. Es.,.o se ae:;,e generar eri 'a 

persona que ccuda o psicore-apic. Rogers 'ia demosTrado oue la relcción en psicore-o::>:c 

es sobre todo de comv11cac1ón e--re aos ;:;e-sonc. ?ara lo ;:;ersorio que -ecibe c;yuco, 

únicomenTe los aspeCTos de 1a conducta de1 psicOTeraoeLJTo que le dan la cualidad ce 

pe-sana e és-e. -ericr::Jr· ,- fl"e-c1a oredominarne y d1r ec-o er aquello. 

Le congr<.Je-c e ·-olicc c~e el ::>sicore-aoeuta se acep-re a sí l"'"1srro Tcl como es, y 

se dé a conocer así, ~osTrando sus serrr -i1eriTos cori honestidoa. 

+ Ace4ac1ón 'íGOilC.cior.d 

"-5-t11 ,/ ¡nmto «I 'lfll1 n ,,~Utll ., ntftl.,,..,, 11 llÍ llllÍlltrlO arriftlri-*1 ,_. 

11:eprRrión etililf<» t!11 eRllR -rero "'1 t. n¡wrimri11 M pt1rinttr "1t»C pt1tU h #tt, ,.,,, 

l!Ap::rfmri-tfo un "f'rHiO J'OllÍIÍVO illeOINfiril#Hll... ~fll'Ífieti 'lfl' tlO 6Ílltfl# eoafiej_,, 

"' ""f"MÍÓO, DÍDf!Ún llf1DÑIDÍ"110 "' ,,, fUÍHO ..,¡_,, llÍ - NtO # Nto «ro' ... 

..J"'1'lie11 n llllÍ•tOO 11f1DÑllllÍ"1to 1/11 ~MÍÓ#J M 111 'X/'"flÍt#I ,,_ ,,_,. M ,_;,.,,, tÑ 

11"11ÍtnÍnltOll n'f"'ÍVt711, --- ~ tlo/or'OllOll, 1/11 ,_.., l/,,_.ÍVOll # _,..,,¡,., -Í -

por 111 ':k¡lrnit#I ¡f, 11mti1111Ímt011 ,,,,_ ~ J10llÍtiV011, llMllu,,_, "'1 -{i-.., llOrilllN, t. 

,,,;,,_ llUfHMÍt#I ,,, 1- '"'- ,,, '111' ,. Í~ITH«, - "' t.. ,._ - '111' ,. 

e-,romt11. -'ifll'ÍRe11 un int,m por ñ ,_;,,,,,, rro "° (. .. ) I"""' .-í11,_r 1- ¡KOJIÍ-



ll##Í"""- M tWtl/'ftlt .. ~6f'Í/ietl 1111 Íllt,m por ,/ ,,_;,,,,, ""'10 ,,,,.._ lf/M"I' COtl 

,_.,;- é ,_ - l'"°l'Í- _,;,,,;..,,_, .a• ,ro,;- ,,,,,r;.,,e;- R (Loforgo y gómez. 

OO. cd·.: p. 82-83) 

L.a act.~uc oos i-tivo incondicional o valoración posiTivo imolico que r10 se emiTen j uicios 

de valor, explíciTos o imprrcrros, sobre 10 oersona o lo que nace. Además es uno oCTiTud de 

:.,,.erés oor lo que lo persono es, hoce y dice, por su rea lidad in-terior y exter ior. 

E l fociliTodor debe respe-ror al c liente, ser concrei-o, motivarlo s in presionarlo, 

fociliTor su outoexploración poro que llegue a la outooceptcción y en general r efüzjcrlo 

efeCT<Vomente y crearle un clima cálido en donde ambos ouedon creer (Laforgc y G ómez 

cei Ccmoo. 1992b y d: Ur ibe, 1990: Ego" .. 1992). 

3 L o emoatíc 

En le emparío el os icoterooeuTo exper imenTo .. _ ~ióo ""fNÍ'Íet1 ff ptYei-

M -;,,,;#IO ,,,, ,, ,,_;.-, tin1' "' !IU J'"°l'ÍR rxrri"1eill! •#ltir rl lllUINlo priVRllo 

tlñ p«ÍllOt' COlllO •Í fuHll ,¡ pf'O/'lo, pgro 9Íll llUOCR rwfrr /11 eullfj¿Rlf tlr 'eomo !IÍ~ •• 

J-dr ,¡ eo,.¡,, ,¡ lllÍ#lo o 111 eoo/utlióo M p«ÍlllH' e- •Í fur,.., pro,;~, prro •in 

'fU' ., 9nd"1 eoo ,¡ pro,no eort1/,, mitN/o o e0t1fu•ióo, ,,. /11 e«111ieióo que 9u,ttmo. 

"-niJ¡,¡r" (LC""crgo y Gómez, 199:20: o. B.a.). ~e :::MPATíA parece esencial en le 

os1c0Terop1c. 

_e empar'o es un interno oor comprerder a -'onco e exper iercic cel o;ro y oor 

comv11cor e-'eC'"ivome..,,.e es-to comvensión esclareceaora. Lo em::>OTíc es t..n foc,-o­

psicOTer ooéuticc de ::>r "'.'ier orden en el :;;roceso. 

~ - ecescrio c ~e et ::>ccier.,.e ;;erc1bc .. ,,, ~rllllo mínimo, IR M'l"lleÍÓn ff nnptrri11 

..,, ,, '"""'°'" 'XJ""Í#eÍll btlei11 il. c2J - 'ª' ., bllff11 1091'11110 e;,,.,,, eomume11eióo 
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1111 d11rr- MtillUfn, nt- 110 11xi11tfi1 ,., t. IYl.d• • eu.no - rrfj,.,. ,,¡ ,,_;,.,, 1 ,¡ 

fH'Deno ,,,,.,,.,,tiu ... "° potld11 ittidM..,. ( Lcforgo y :3ó-ez. op. e-. ; cp. 85) 

3.3 Lo Naturaleza del Ser Humano. 

E~ el Enfocue Cen-raca e~ a Persa,.,c, ..,ene :;no esoec al 11"1DOr"'"oncio e 

conceoc1ó' ce.e se - iene de' '10rr:::ire, Dl..eS esro irio"co aué oc-- ~d va o asv111- e1 

::>sicc"ercpeeft"a •rerre al :::acieme. 

La coriceoc:ór de i<o9ers en ::uo-i-a al -omb-e y su n01"urolezo es exo:;es-c en cos 

sem-idcs: lo 91111 - n ñ ""-"n I lo 9u11 11í n. 

LO QUE NO ES EL HOMBRE. 

1992c) 

EL HOMBRE TIENE CARACTERISTICAS TALES COMO: 

(_afc ... ;c y Gé-ez. ~;;. e -.). 

· :: - arra-e "n .;,,,,,¡,ro M 111 nptti11 bu-11 !Nitlie-'' tli60" M eonli-n11, n1,­
e111'#t11ri11tie- - profulNlllfl ti,_,,., btwi11 11/ MllMTO//o, 111 tli,.,_d.dóo, t.. 

nl.donn eoop11rllti,,..., eup vitl11 ti-"11 ,,,,,,,,_,_,,.,_,,, /1 mowr.11 M /11 tl,,,..,._d11 /1 

/11 imf"P-"nJdllJ NlflOtl Ílllpllf- ti-"- IJ«U,.,_tll 11 lllWOl1Í~- nJ - __,,¡11jo 6 

e_¡,;_,, ,,-tróo M -tofW6ul.dóo; n1r NrlÍnH totlll n tlll 'I'" ,;,,,,¡, 11 r-,,..,,,,.,,, I 
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11 _,_,,,., 6 11 ,,,,..._ 6 _,_ •u ,_,,,n,, 6 tlll l"n 11 ~ro, lttwi11 - .,.. 

_,,¡;,, wolunóo• (Lafargc y Gómez, 19920: o. 3'). 

• El hor-bre es :;"10 cr cr:..ra Or"oliornerrre sens•!:ile, -esponsrvo, cre:=-vo y oCcO'T'obie 

(Lcfarga y Gómez. 19920;. 

Por su oarre Gor-zólez 0987) nace ]C rev1s1ón ex~au~·vc de ·es co"ceocio- es 

ps1coar.o!itico, conductual y exist eric1al-rL;mon1s- a. Sólo rios referiremos o es-ro ~l'T' . ma 

;:iues.,.o a1,;e es ·a de - _es""'ª r-e-és. 

Gc-iz61ez (oo. CIT.) ocsee .;ria v1s.6r '1'1UY personal del conce:r:::i de e na-ruroleza ce' 

ser humano. E llo -rombién se cec ara ~c!inocc '1acia el enfoque ex1s-e-c101 ~u~on15'c y d•ce 

que su modo y fl losofio ce vida he s ioo co,.,g-uerrre con é! aún ames ce conoce-lo. 

D eseamos presentar aquí -rex-rualmerl'fe su propio enfoqL.e, ya que al parafrasearlo 

perdería muc'-c de 'e !:Jelleza aue corl'fene y 001abros difer-entes a las que eila usa 

desmer ecerían lo esencia de s L. concep-c. 

"..e- - -·-- - - ,_ ..,,.,. ., ..n.r.o. c .. - ,. -
ntnl/., - -t, - NttlÍll 6 fu~ roJ1111- Cllllll - ti- - ~ ,,._,,;o, .-;N, 

ptH'tin1fM fU' H ,,...;,,, MÍ/o - ws. G" ,.,,, ódñt11 ~ _,,.,, ,.- Hr 

•u•titrñtlo, ,. ;rnp«iM,, 6 n1llOl/o ;.,, ., """"" - ni•" Ntnlf11 -,_, _,,., ,_ 

.,;¡¡_,. fll' •u~ ,¡ U6Íwr.o, .,.,-,.,,. • .,_;, •u e,,.,;-. 

".,C. fu~ "' f11 ntnlf• - tlttí11 .,; llMl,/o, ,. ,¡ _,; .,;,,,,,_ .,.. - ni•t11 

,,, ,¡f., .- J,ríll11ní , ;f_,;llllrtÍ. G•'• fu-. ,,._,;,,,. ,,, ~"*" ., ntí-"' -

lllftÍ "' •u• pror- fí.ntn lttwi11 f11 -,,;"-" ,.,,¡,,, u..ñn pMtl ,.;, f11 ni•"'1ri11 

;1Nfivjtfullf 11 f11 ,x;.,,,,,;,, ~,,,,;,,_ Gf Mltor -to ,,, ,¡ ,.;wr.o - tnltlrí• .,.,¡¡¡,,, 

e- t_,,-o ,x;.tiri11 ,¡e- .; - ni.,;,,_ f- _,_ fll' lo eo.1-... (o. 5 i) 
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~ au,.ora presenta además :a v is ión de 1"1ay (1961), Frankl (1950). Rurtenbeek 

(1962). Rogers (1978) y Bcsave (1978). Las concepciones básicas de estos a1...-rores son 

les s iguientes: 

- El comportamiento del ser humal"'o está en constante y continuo cambio. 

- El hombre t iene la capacidad de ser consciente de su exis'T'encia dinámica, de sí mis mo, 

ae les situaciones y condiciones aue lo influyen y de le influencia aue 'tiene sobre ellas. lo 

que le permrte decidir y elegir. 

- Sus elecciones tie,.,den hacia el cesarrolio y la maduración de sus potencias innoi-as. 

- Mediante su capacidad de elección el hombre se crea a sí mismo y a sus munaos. 

resoonsabilizándose así de su propia exis-encio. 

- El ser humano implica vivir con oi-ras personas. lo que t iene como resurtaClo la conciencia 

de sí mismo. 

- La conciencia de sí mismo le 'leve a corrremplcr !e posibilidad de la muerte fís ica y 

experimentar sen'timientos de vacío, soledad. ais lamierrro y farra de identidad y 

au'toconciencia, que también son formas de muer-e. Esto conciencia del .. _ •tt• produce 

le crsiedad on-tológicc que, cuando no puede ser man~ada y encausada 

co.,~-.;c-vome~e. genera sentimien'tos de culoc como une respuesTa innC'T'a. 

- Todo humano posee un mov1miem o r:cc ic le rea lización construcriva de sus 

ooi-encialidades inherentes, hacia un desarrollo -iós co'Tlpleto y compi~o. es decir, el 

hombre posee une tendencia cctuclizcdoro. 

- L-a tendencia hacia le actualización y a la trascendencia es inna'tc e., e! hombre. La 

-trascendencia se refiere a ir más allá de 'ª concier cia ordinario ; necl, es le necesidad de 

olenrn.d que nos l!eva a rebasar os iím1Tes ,-er-enc'es y oroyec-crnos -és olió de 10 

h1s;or1a y le ,ndivicucl1dcd. 

- ¡:1 se- "'u~cnc es a ;g~o de cor;flcnzc. 
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3.4 Conceptos Básicos en el Enfoque Centrado en lo Persono. 

Como mencionamos orrreriormerrre el concepro que se Tiene del ser hL..monc 

ericuemra eco en lo actitud y desempeño del ps icoteropeuto durante lo r elación de ayudo, 

esto se reflE:jo en los concepciones que diversos au-rores t ienen en cuanto al paciente y al 

momento psicoterapéutico. 

•. Se deSTaca lo 1naividuolidoc de lo persono. 

2 Se considero ol hombre como un Todo inseparable. 

3 . Se resPeTO el cesarrollo autónomo del hornc~e. 

4. Sólo se aplico la Psicoreropio a las ;:;ersonos que occiden volurrroriomente y sienten le 

necesidad de ayuda. 

5 . Se acepro o los persones incondicionolmente, ne se les crrtico ni j uzgo. 

6. Se cr eo uno atmósferc ae libertad, es decir , no hoy directividod. 

7 . Se ociaron les sentimientos de lo persono. 

8 . Se confía en lo persono. 

9 . l\.lc se dori consE:jos, instrucciones. suger encios, etc. 

10. Se pone mas énfasis en los aspectos emocionales que en los irrreleCTuoles. 

11. Se le ca mas importancia ol aquí y ahora. 

1.2. Se er fOTizo que lo ~e lac ión psicoter opéutico es en sí mismo uno experiencia ae 

13 . Lo ater1c1ón se centro en el individuo, no en el problema. 

lA.. Se r econoce aue el hombre es libre y responsable. 

15 . Se coris idera c;ue el hombre Tiene Tendericias innatos como ·o octuolizonTe ("te- dencio al 

cesorrollo) y lo -rroscendencic. 
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16. Se reconoce en el ser humano '°'n porenc1c' 1r,naro aue "T"ience al descn-011 0, la vida y e 

='ieri es-ar. 

~7. ::1 .,crr:; ... e - e;e e ~a::;ac Cae oe e eg1"". ce cfr-on-c"" e e-ras s i~ ... ce e-es y ce :: ... g,.. s ... 

propio ;iroceso Ps1co-erc;:;é .. mco. 

18 . E l individuo .,o responde a uro r ec11cac absolU"T"a. s -,o de acuerdo e su percepción ae e 

r ealidac. 

individuo -tiene ae 10 realicca. 

:20. La :::erso-c es vaiiosc ;:;or sí mis""C. 

:2i. Le au- ;:;rreC',zación es 1c -o-ivaC!ó- =::és ca de' ser .,u,...,anc (<oge-s. "993: ~afarga y 

Gómez. 1992c: t.., - ibe. ~990: CNares y <oc-:guez. 199:2;. 

Codc ... ri c ce eS1"CS co ... ce~c 1or.es .: ... e ... on -c~odcs e- c ... e..,,..c c ..... c~-e e -r!"'"cbCJO 

ps 1c:oreropél!T' ic~ e., ;e ::;r¿:c;- ::e :; ... ates onoi e ... ::ce~ .JrO ae 'es cosos qt..e se ='r-esen-cr-ór 

en el siguiem e caprru ,o, e- canee se expor-e 1a fc-r-c en c;ue se -rabaJÓ desde el E...foaue 

Cemrado en le Persona y os r es.;rraaos o&rer<dos, -o sólo desae el DU~O de vis-ta de le 

;is,cO"T"erapeu•c, s i-o -también ce! ,..,1smc :::acier-e. ;:;c..,.,.o clave ce---o ce 'º fllosof:o 

humanis-ta a ... e suoyoce el ::r-foc¡ue Cem raao en la Persone. 
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CAPITULO IV. PROPUBllTA& DB 

TRATABl:IB:N'TO PAR.A. BL I:N'CB&TO 

UTILIZANDO co:m:o Bl:ARCO BL 

B:N'FOQUBCB:N'TR.A.DOB:N'LAPBR&O:N'A 

Y DIVBR&A& TBC:N'ICA& DB OTRAS 

B&CUBLA.8 P&ICOLOGIC..A.& 

(ESTUDIO DB C..A.&08). 

:=n el prese~e capÍ1"u10 se exoondró- cigi..-os casos de 1rcesi-o aue •ue'O" 

atendidos en le próetica profesional aesce e E:-foc-e 0 e-r-aco en 'c :::e-so-o. yo aue se 

que sucece e,.,. osicare ... c:; e, y 0 1 :::;s co-e ... ~::::e..,. -e _ ~ ~~--rcc--~ .., _-~~o más o\fté-:co. o ci... e 

fac ilita el es-roblecimiemo de o co-: c .,zc oés1cc e- ic -eicc.ón osico-eraoéu.,.;cc. Es-e 

resoonsabuidcc ce S l,; oroo·o :;.-oceso y aue el psico-e-aoeL...,.O se -e-r1re ce· s 1- ·::1 :::e1 saoe­

Y e1 ;:ioder, osurnerdo c. -c oos-_re ce 9'-º' ame el occieme, y ac-rL..anao _:.,,cc-e--e co,...,o 

fac il i-rador. 

- ecos es-ros casos se "'.'""Obojoror cor. -récn:cas ce crverscs esc~e lcs osicolégicas y 

en caaa .mo hubo un -no'Tiertto cecisrvo durome el orocesos cs·co-re-aoé .. mco e- el cue e 

pocie.--:-e ccceaió ol comb;o. :=s"'.'e es el momerto cue se re:;o-aró es es-ro -res.s, 

mencionando los s iguiem es elemem-os: 

- Datos generales ael pocien-re. exce::r..ic-co e -;o.,..,ore oe1 .,.., ,s~o con 0=1;e-o ce 

resoe-c- 'ª orivoc.doc de le persoro y el secr~o :;-o""es1ora. ::, :;ce e--e se-ó ces1g-coc 



con una le-rra "'1ayúscula aL..e no 'tendrá relación alg:.ma con su nombre, aC'tividad o cualquier 

eiemerrto que permrra su identificación. 

- ::xposición de lo historia Incestuosa. en donde se eS'tableceró el parerrtesco con 

el agresor y e1 coagresor. 

- Consecuencias familiares a oartir del descubrimierrto del inces'to. 

- Secuelas encomradas en el pocierrte al principio del proceso psicO'terapéu1'ico. 

- Momento de cambio para el pocierrte, especificando los 'técnicas usadas y los 

condiciones del Enfoque Cerrtrado en la Persona que cons ideramos fueron de-rerminarrtes 

para ese momen'to de cambio. 

- Trabajo colateral -ealizado con los personas más cercanas al pacierrte (panaja, 

familia nuclear y fom1:ia extensa) que r equir ieron apoyo psico1ógico y/o lo solici"tcron. 

- Resul'tados reportados por el paciente al fina1 del proceso psicO'teraoéu-rico. 

- Cambios observados ocr !a psicO'terapeU'ta en el pacierrte 01 final del 7cceso 

psicO'terapéU'tico. 

4 .1 Hls'toria de caso de la Sra. A con técnicas auxiliares de lo Escuela Conductual. 

Datos Generales. 

1-cl Src. A es una muj er de 22 ai'las de edad. cursó la escuela primaria nas-rc el 

auimo grado. V ive en L..nión libre desde 'iace 5 eñes con un horT'bre de 33 años de edad. 

Tienen dos hbos varones, uno de 4 af'los de eaad y el orro de 3 . Acudió o solicrrcr ei 

aoayo :::s icO'terooé~:cc e -cíz de que su hbo mayor fue vícrimo ce inces-ro. sienco el 

agresor ..in sob-inc oe su oor~c. 

Historia del incesto. 

i...a Src. A refer e haoer s1co vícrimo de "'Ces'to e los 9 af'los de edod. s iendo el 

ag-eso- su ocarcs~ro, de .a.5 ai'los ce edad en '.Jcuel morr"emo. C:: llc -ela-ra aue une 
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..,.,c"'a.,c es-coa teriaie-co su ccmc y su ccc,..aST-o 5e acercó a e11a oor la e5oalcc y ""océ 

sus senos, diciéndoie que no se moviera n1 gmara, porque s i io i"ocíc :a iba o oasar 

"c., cos-e- or..,.,eme e1 agresor :e mos--é su pe-e y ella se s "'11"1ó csus~ada, :o err.:::i~ó. ie 

pegó y huyó. S u meare en ese momemo esi-oba a-renc1e.,ao o unos -rrabqjadores c:.ie 

hacía:- reparcc1cnes en su caso. :=1 :::iacrcstro ce :a Src. A la 1'0CÓ en cir co ocasiones 

"1ÓS, siemore 01ciéndole que r.o aet;' a -noverse n1 aec1r naaa, oues no le 100- a creer. 

A 'os ·o ai'los ce ecaa, .mo oe sws -enra,.-os ce 15 c~cs de eaac se ..,.,er;ó el baro 

m1em,..as e 1la se esi-cba boi'lcndo, tocó s" s senos y sus genitales y le a1c que "º le c~erc a 

su mamó oorque lo cor--ee,.-'c de su case y e se morirfc de rcmbre. :=n ese occsióri ni 5u 

madre ni su pcarastro se er:comraoar es su case. =inaime_.,.e -eporta aue a los 10 ci'los 

tcmc'én fue v'c1»mo de tocamientos cuanaa ur nomo,..e oesco-oc1dc se me-rió c s._ casa 

mier"'.'r-as eiic se encol'11'rabc ourm,endo. E i aescorociao -e.,ía corox . .,.,aacme-e 60 ai'\os 

Consecuencias fan:iiliares. 

ouiere, cgregonac ª"e se~--c-e-e -e sería e1 o- -,e- -cr-ibr-e :::e a casa cue ic .,.ocooc 

( .. _ .,,. ,/ ,,n-ro t# ,.,,, f.-ili11 "'" t• •-"',. oo- e ª"e 1c Sr-e. A sosoec~c ::;i..e s-

~odre eSíOOC e--e ... ccc ce Ci..;e S!.... ::¡cc ... cs--~ = -c::::::::oc . 

Des::;l.o'és ae es-ro occs1é ... 'iO vc·v 6 e -oc:::~ e -e..,...o ce- s_ .,,core. y le ::;""1,...,erc 

los 16 aiics ce eaac, cuien e ::i- ·-aé su apayo y a c""a s1gu1er-e le sccé oe su ccs::i oa,..c 

orarege-'c ·. 
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En el momerito de ;nicior el proceso psicoterpéui"ico, su ponajo continuo apoyándola 

incondicional y oc:Tivomente. 

Secuelo5. 

A lo evaluación inicial, lo Sra. A presento un S índrome Po5TVioloción severo, que 

incluye las s iguiente5 secuelas: 

Al<EA AFECTIVA. 

- Sentimientos de culpo por el incesto con su padrastro. 

- Sen1imientos de vergüenza por haber s ido tocada por tres personas diferentes sin que 

ella pudiese haber ac:Tuado en su propia defensa. 

- Sensación de estar "sucia". 

- Sen1imientos de indefensividod, -rristezo y soledad. 

- Miedo a ser a-rocada sexualmente por extraños. 

- Sensoc:ón de no ser apoyada por ninguno persono a 'a que se encuen-rro ligado 

afec:Tivomente. 

- Seritimiemos de coraje cada vez que su por~o iritento un acercam iento sexual con eda. 

- Sem1m!emos de odio hacia el padrastro, su hermano y el desconocido que lo agredió. 

Al<EA COGNITIVA. 

- Pensamientos de rechazo hacia su par~a porque in-rento acercarse sexualmente a ella. 

- 1deación obsesiva sobre ·1as r elaciones sexuales s ..icias ·. 

- Ideas irrocioriales sobre olv idar los episoCios incestuosos con su podras-rro y con su 

hermanos. y o agresió'1 por parte de! desconoc ido. 

- ldea5 sobre el no se~ aceptada por su fomilic (poarastro, madre, hermanos). 

- ideas sobre ser ··aracadd" por su oor~a cuando -rie" en r elaciones sexuales. 

- P;ensa que su oareja la presiona demasiado para -rener r elaciones sexuales. 

- Deseos ae agredir fis1cameme o su par~o. 
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- Deseos de se'1-1r riccer sex-01. 

AREA SEXUAL. 

- <echazo e los reiociones sexuales. 

- A.,orgosr:iio. 

- Dispourenio (dolor al coiTo). 

- Se preser ... o vómi.,.o cuando su oc-eJC irrterrto acercarse sexualmente a elle. 

- S ierrte ese:::> cuenco su oc-~c 'e or:::;pone -ene• relaciones sex~oles. 

- Asenc,a ae ceseo sexuo1. 

- Ausencia de disfru.,.e sexuc .. 

- Rec ,.,czo a tocom:e--cs er&r•ccs :senos, ge-,toies. ; :.:-teos). 

- S iente --:edo 01 ¡;enser en el cc-ito~o sexuo1 con su por~c . 

Momento de cambio. 

Se trobCJÓ ccr 'e S r a. A ::urc--e 8 sesiones e -ces-ro ce- s- ::iecros-rr ::i y cor i;_ 

hermano, y el ataque ce. cescorc oc.co. Se ut1i izaror -récnicos ges-tó""ices en es.,.os 

ses·ones. como escri-ure de ce-es e os agresores y e ·a coagreso•a, en les que le 

S r a. A expresó serrt1-- ie--ros ce co1or, argus-ria, -e-co• y oc:o: lo s illa vacío, en 10 oue se 

enfrer.,.ó e su madr e reoroc~::-eo le .,e hooerio pro-regido, y e su oor~a e' no ser pocierrte 

con ella y esperar un -r 1e~pc ocre -rener r elaciones sexuales. Pero el confl icto ere 

pr ec1samen-:-e el r eci"aza a :es -e'ac.o..,es sex.-eles c~e 1c Sra. A exoerimer:-rabo. por lo 

cA: se c1c .., . ; .•o en e1 p•ccesc os1cc;:-eropé:..-.co ;;are Q"l"ericer es""a necesidcc, dado aue 

les -récnices ce ic ::.sc ... e1c Ges.,.a:- :;crecían r-a "aoe· -enido el efecto deseada en 'a 

pccien-re. 

ENFOQUE CENTRADO EN LA PERSONA. El orimer peso ce ia 

psico-rercpeu-rc fue acep-ror el •echazo e los reioc :;-.es sexucies exper1merrraao por 'ª 

;:;ecie·.,.e. Se a~ó de decir c ... e les -elcc1ones sexCJ c es er. - r:o par~o son '::l1"uroles y .., ..,º 
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forr-ia de ~resión del amor que s ien-re uno por otro. En lugar de esto. se utilizó el 

discurso de lo pacierrre, diciendo que les relaciones sexuales eren algo repugnante, que 

causa asco y aue da miedo. Lo reacción de lo Sra. A fue gritar llorando aue sí, que los 

relaciones sexuales eran lo más asaueroso c¡ue podía existir , y c¡ue ello no necesitaba ce 

eso en su v ida. Toda la sesión fue dedicada a hablar de lo innecesario e insatisfactorio del 

con-rae-ro sexual errtre las par~os. al final de lo sesión se le pidió a la Sra. A c¡ue en su 

case r-eflexionara sobre el trabajo de ese día y escr ibiera todo lo aue pel"lsara sobre los 

relaciones sexuales. En la s iguierrte sesión, la Sra. A llevó 10 hqjas escritas por ambos 

lados sobre todo lo que le desagradaba de las relaciones sexuales. Errrr-e pacierrte y 

psicaterapeu-ra. se eligieron 25 s ituaciones de t ipo sexual que resuitoban sumamerrte 

desagradables y al proponerle la psicater apeu-ro a la paciente aue entregara este lista a 

su pareja para que evitara ponerlo en estos situaciones, la Sra. A observó le lis,.o y d~ o: 

,. vf'•, - fllÍ- fil' "'fe M 1-#do, lo f'" """º n •#lllÍI' lo .,;•lllO 'I'" il .;.,,,,, 
.,,,,,.,,,., _,,_,. fW ,. ,,._..,,.,.,,. •• --, .; ....... 

,AJ aceptar la pslcoterapeu-ra que la paciente sirrtiera asco y repulsión por las 

r-e lac1ones sexuales y empatizar sus sensaciones. le oaciente pudo aceptar el deseo 

sexual en sí mismo, como algo aue estaba acuitando con miedo. En ese momento se le 

informó c¡ue existe una técnica que podría ayudarlo a enfrerrtar y eventualmente eliminar el 

miedo hacia las relaciones sexuales. La Sra. A aceptó u-rilizor la t écnica y lo lis-re de 

s ituaciones sexuales desagradables que errtregaría a su parejo. fue lo guío aue se u-rilizó 

paro iniciar un proceso de Desensibilización S istemático. 

ESCUELA CONDUCTUAL: DESENSIBILIZACION SISTEMATICA. En es•:::: 

lista, los situaciones ~uestas fueron organizadas de menor a mayor gr-cdo cie 

inaceptobilidod según la propia pocierrre. Se le pidió e :a ;:>oreja c¡ue no in-tentare ningún 

::::::::ercamie'"!to sexuc! nosta oue lo paciente lo 1l"ldicoro y ést e aceD"tó cooperar. 
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A 'º lc· ;o de 5 ses1one!5 se emrenó e la S•a. A en r eiajac1ón orc"urcc con .-r1c 

•o~a!S'.c agradable. Une vez ::ue :a oac1eme 1ograba relqjarse er: rioer:os ce 5 m1'"u,.os. se 

·· ·ció el ::ircceso ::e aesens ibilización s isremárica, er> e: a¡.e .. ma vez que e ;::ac1ern-e se 

encomraba relqjada, se le re!crcoc uria s i'tucción de Tioo sexual y se le 1'15'tabc c •e1q¡arse 

.,ueva'!"leme. Caca r " eva situación fue •e:OTada sólo haSi"c aue en la ar-rerio,.. la S•a. A se 

se,.,...ra relqjadc y 'feliz. por petición ce :a ..,,!5.,..,c. 

Psicoterapia colateral con familiares de lo víctima. 

Ademós del Traoajo psicorepéu-rico rea l'zado con la ¡:;acieme. se -;r-abajé ce mcner-a 

parateia con su ca,..<;.a y !Sus dos r~os. C:::r el más pequer'lo de ~ os ri ii'os se · rcbqjó 

prevencióri del abuso sexua· :rfarrtil, rr 1e..,.,.ros c;;;e con el moyor se -rabqjó en psic~erapic 

ce J .. ego et eve,.,,.o ce ••cesrc oor porTe cei orimo y preve•:::é• oel causo sexual :nfar.-ri l. 

Con 10 pc•eja de lo Src. A · se Tuvo un -trabqjo prolongado de pslcorerop10 en :::..en-to 

a dive•scs 'T"emé:Ticcs aue :o afec-a::;c,-. ae ma.,era personal. T ombién se troboJÓ 

psicorerop1c de par~a. 

-:-odo es--e .,.rabq¡o colateral se ma,.,ejó con el 11ar co ,.eóricc ce' ~rfoaue Cert •:::dc 

er-. 'ª Dersonc. 

Resultados r eportados por el paclen-te. 

,AJ flra1 del ¡receso osicore•coé .. -:-'co, 'ª pcc,er.Te reporTé c .. e se ser.-;c ""' '-Y 

·elc;;odo ci..ondo su pcr eJa se ocercacc e el!c, c~·c.,e r • ie cos<obc -·ccqjc e1 cceptc• 

Tener ·elaciones sexuales. oues segGr e•1c -;1srnc "• e- •Í ,.,,,,.«,,,,,_ "' 11Uft!O". 

7 an- ::llé~ observó cc-nbios en o-·as é;,-ecs. d~ó ce sem 1r aesecs ce a9rec1r 

fis1ca-ne:-rte o s.i par~c. a~ó ce repor'T"or sensaciones ae dolor e ongus<ic el -cg·r-cr ::J.;e 



su necesidcd de ser tocadc en si1'i..:cc1ones -e sexL..c es. cor-o el se,.. conso:oca cua.,oo se 

semíc mo1 o .,.omor"se de le mono el cemino,.. JUn"l'OS ::ior" 10 calle. 

Cambios observados por lo psicoter opeuto . 

A .,.ronscurr"i,. las sesiones de desens ibi!izcc1ón sist emático, lo Poc1e.,,.e Le cc;iaz 

de r eiojc-se más ::i,.ori-c en cooo r ~evo situoc1ó:-. ;:; .,.,e..,..po de ,-e1eJ0Ción :JqJÓ de ·o 

mini..'tOS ero le pnmere sit;.;oeiór en 'o c;..1e se - elatabe L..r bese oca,..1c1or;co lo es;:ieldo. o .::2.5 

minutos en lo úiTime e-. le c;.-e se ex:;oníe ~ne re1oc 6- sex:..ol. 

Se observeron cambios a r; ivei de cog.,1c;ones. en los aue los aet~:.;des on-e s~ 

sexuolidod vo,..10,-on desde el ,..echazo torol hoSto ic acec:rroción t ímido de S!..S ¡;irop·as 

necesidades. =:r e érec afeet1va io ::>oC'er:-e se pe,..cibío como valioso v ccec:rraco. e., 

contr"oste con uno sensación rnicicl de no valer y se- rg .~ o,..oec . 

=1nolmer-e. ol concluir" et ::>r"oceso :::s r c~eror::>é ... - cc. :a S-c. A r.able::;e c::;:e--c,....e.,,.e 

de lo sexuolidcd er gener al, son,-eía co,.,s-anteme~e y ace::;-e::>c c~e su ::;cn~.c e -oc:rc 

en público • .. omcndo s1,; ..,a,..o o abrczánddc. S u cCti-L..C freme e sus - JOS e-a -és 

pacier"'e y cer"ccnc, los Tocaba ..,ós e menudo y les sc;n,-eíe. S u e'",..eglo pe,..sono• se 

'TIOdificó y est ooiec'.o con-cCTo vrs._c: CO"' e ::;s.core,..apeu-c :::e r-ane,..a es::;on-é-ec. 

4.2 Historio de coso de la Srlto. B con técnicos auxiliares de lo Escuelo S istémico. 

Dotos Generales. 

l...o Sr.o.,.c. 5 - :e'1e :21 e" os de eccc. corc; . .,y::'.; es-~o ;cs ae sec· .. ~ :::'.'.:ro. CCTl>c '-e--e 

.,.rcbCJC come obrero en una fébrica. 2s so1.,.erc y v.ve ccri S.J •::imilro et.e se comr::>crie ce 

sus :::>odres. dos hem1oncs. :::e !es Cl>oles -'"º es-::'.; coscóc y -o vive cor ellos y le oi-~c es 

soH'erc y ;:iermanece en e' hogo': c .. cr-c ~e- ..,.,o ,~os aue 01 '"'º'º de1 o-ocesc 

ps1cate'"aoé'".,.'ºº se encor--coo.., soiTeros y v1vierco ccr 'o •amilic; en e1 --onsct..-so ae o 

::s1corercc:nc .,.ro ce e !los com ... ~jc "T'IO'i ... 1_,or o y · ev6 ::J s._ :::cr~c e vv1r al co- cilio .c~- \ .. a ;. 
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IZTACALA 
-e Sri'!'o. B se ve muy influenciado oor su religi6r;, ccrrólico. El motivo por el cual acude e 

soiic;•c;r aooyo psicoi6gico es porque su par~a se lo recomienda (éi ir icioba lo carrera de 

Psicología), se encarga de contactar a la psicoterapeUTa y concierta lo cita, ilevóndola el 

primer día a ia misma. 

IZT. Historia del Incesto. 

i...a S rita. B refiere que cuando -renía 12 ai'\os de edad aproximadamente. se 

encorrrraba aco51'ada con uno de sus hermanas y s intió que alguien le eS"tabc -rocando. 

Desoert6 y vio que era su podre quien le tocaba las piernas y el área genital. Recuerda 

que esto ocurrió en una sola ocasl6n . .Ahor a, a la edad de 21 ai'\os, menciona que ha v is-to 

a su hermano mayor (24 ai'\05 de edad) y a su hermano menor 09 ai'\os de edad) 

espiándola cuando se boi'\a o se esrá cambiando de ropo, situaciones que ie provocan 

ma!esrar, y agrego que no cuenta con los habil idades para manejarlo y poro que d~e de 

suceder dado aue se pr eocupa por mantener unida a su familia s in ser ella el mo-rivo de 

una ruptura. 

Consecuencias familiares. 

A i-aíz de que ella se da cuema ae que uno de sus !-,ei-monos !a espía, habla con su 

madre sólo de es-ra situación, y al decir le la medre que es .. _ "-6rwílllitl, IHllli• 9uHri11 

a su madre que su padi-e también le ha faltado al respe-ro, cue él no es como elle cree, 

que no es la persone que ello cree que es. S u madre le resooncie que es une memirosc. 

que !o ci-eería de su h~o. pero de su espose: no. La Srita B . i-efiere awe nunca no 

-rerm1nc:do une discus ión de este -rioo cuando toca el ter:-.a con si.. -nadre. aoóo que no 

::>;.Jede corrrroioi-se y preserita uno sene ce r eacciones enr1umerados en el s g ~ eri-re 

:::::artodo. y que "1uncc: se he seri-rido cooyado ;:ior e!lo, ::> i..es se mues,.rc irdiferem e ente !o 

cue le dice. 
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e!la. 

Ei padr-e se !:;ur-la de el1c eri cualauier circunSTonc:c. -oSTrc·dc 'l"a·caaa 

prefere:'1cio por uno de sus her-nonos. E'lo n..,nco ha "'aolaao cor" su peore acerco ae "' 

que él te hizo. 

a c:;ue :,usaue ayuaa. :::ues e~ó er-e,.adc s6to ce 'a cue -ccer su!. dos ner.,,cnos. 

P'"'ncipaimen-re cet mayar". 

E! ,,er-mono me,,or &'...e e-:f-e~ado oor 10 s-:i-a. 3 y d~é ce eSPio-to. ~e r;em-e 

su relación con él es buera. 

OBSEl<VACIONES PAl<TICULAl<ES DEL CASO. E5 ,.,oorc.,-e .,a,cc,. a'...e f:...e·a 

s rruacio,.,es de r :esgo ae v101enc.c hac,a su pe-so"o :::or cesco-oc1dos y e' 1'ener º"ºº'e,....cs 

de "ª'"'~ª y "1no!me,.,-e .; r'IC ... u~;..1~c ow~ e cr'ec-c ::1'"'~· ... -iCc-el""""e: es aecir. =. ... e 

c~or'"'eri-emei-re 10 fomilic s ·~ ..... e .:"' r.c1c .... cr:ac co~o _. .... 5 .~e-~ er- e· =.1..-e codo ee""""e-~ 

realiza su pc::el irdepenc1e.,...errer"rre :::el inces-c. ª"e es ..,,anE¡¡cdo como ~n 1'e...,o -::::::ii:.. 

canecido ::iar- .-ocos pero del c:;.;e ~ad 'e '"e::::·::::. 

Secuelas. 

A lo evotucción ''"1cioi, 'º Sr-a. 9 :::'"ese,.-c carcc-er-íS'l',cos seve'"as ce! S índrome 

PoS'l'Vio1oción. 

Al<EA AFECTIVA. 

- Presemo une gran '1eces1aoc de ofecro. oe oce::noc'ó" y ce corri¡:irens ió• .. 

- Carece ce oc.-ce51'~c. 

- :::>-esen-ro se--r:r;1errros c-::i1vc1e,.,...es hocio e' :iodre y noeic le -oc'"e. 
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- Pi-esem-a ,.esermmierTto hacia el her.,.,al'!o .,.,ayOI". 

- Pr-nerTta celos y envidia hacia la he,.maMa mayo,.. 

- Pre.seritc miedo o ser agredida sexualmerite por los varones de su fomilio (mayores y 

menores que eila). 

- Dreserita sentimiemo de culpa en srtuociones de conflictiva famil iar. 

- Monifie5To sentimientos de dolor ol hablar de lo relación con su familia, io siTuoción 

i'"lcestuoso y el moftr"Q1"0 que ha sufrido por por:-e de s ... podre. 

- Pr-eserTta períodos de depresión. 

- Pr-eserita sentimieritos de corqje comn:i si mismo por lo fofto de control e inoseri-ividod 

Que 1iene. 

- l<ef\ere senti,.se responsable en diversos Ól'"eos de relaciones 1merpersonales. 

- l<ef\ere seritimientos de a\Jforrechazo o. c:;se-v:::-se :::1 espejo. 

- Pr-e:sen-ra sentimierito de agresividad. 

AREA COGNITIVA. 

- Pr-eserTto outodevaluoción. 

- "'1onif1esto preocupación ::ior que sus hermanos menores op,..endon conducros de 

agresión sexual. 

- Moniflesra ;:¡r"eocu::ioc1ón oor ;:>rOYocor lo ruP1"ur"o del núcleo familiar y gl'"on respeto oo,. el 

valor de la familia. 

- ::>-eserita iaeas obsesiVas sobre el se,. aceP1"oda por lo familia. 

- PreserTto generalización ce la constn.cción cognrriva sobre el conce¡:rl"o del ser vcró,.:. 

- DreseM"o ideación suicido de manero discominuo. 

- MonrfleS1"a ideos de superación a nivel ;:>rofes:onal y personal así como de recuperación 

::>sico1ógico. 

- P-esema ::u-torr ecnozo. 
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Al<EA MOTORA O CONDUCTUAL. 

- Dr-eseri-rc llamo p,..ofuso al hobior de lo s i1"uoción de incesTo. 

- i<efer~ iicmo crofusc curre el volumen de voz elevado de otras ¡:;iersonas. 

- "-'o marmene col"'1"oCTo visual con la psicoteropet.rto. 

- Preserr-o frotomierrro conSTar.te de manos al hablar de io siTuación incesTUOSO. 

- Presema pos1ciór1 corporal encorvada. 

- Preserrró un in-remo de suicidio con pastillas. 

- Presenta condt..ctos ou-rodestructivos como: golpearse lo cabeza contra la pared. 

Tir-arse al suelo, jalarse el cabello y golpear las manos contra el piso. 

- Presenta conductas de pOTaleo y bajo corrrro! de impulsos orrre s i1"ucciones e57resantes. 

Al<EA DE.L LENGUAJE.. 

- Pr eserrra volumen de voz bq¡o y parclenguaje contex•~ol. 

- Preserrro tartamuaec al hablar sobre le s i1"uación incestuoso con el podre y voz 

entrecortada por el liar:-ro. 

- Presenta discurso :::oherem-e, lenguqje fluido y vocabulario extenso. el hablar de 

siTuaciones neu-rrc!es. 

- Presente to,;o de voz elevado en s iT¡,ociones estresom·es. 

ARE.A SEXUAL. 

- Prese-rra reacoones de rechazo o~e io ideo de se·- tocado er: uno r elación de parejo. 

- Presenta conductas de escape orr:-e s ituaciones de ir:Timidod er. lo parejo. 

- Presente df:cuiTod e r"' ablar de sexualidad. 

- Presento ruborización y tics nerviosos ol hablar de sexualidad. 

ARE.A SOCIAL. 

- P-esenta -e""roimieriTo e- .as relaciones irrrerpersonoles. 
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- Presento diflc ... ltod generolizooc Pero e!l"'c!:;·ece- -e,cciones irrre-oersoncles. at.mque es 

en mayor grado c1..anco se -01a de1 sexo 'T1asc}:-::::. 

- Carece de nac:)ll1daces soc1c les ce erf.rerrrc '1'. .e~o crrre s rruacio.-es es--esc-es e 

incser:widca en genera'. 

- Carece de habiiiceces e,.. r esc ue1ón ce ;;-ooler'"las y Tomo ce cec1s1ones. 

- Est ablece re1aeiores inter;iersoroles de ceoendere e. 

- Presem-o compo~er.- 1emo ::>SeL..Comccuro. 

- =:sTableee !í-:1Tes r-ígioos e'"'."!"-'e es -elcc :res icbo,..cles y ce crnSTec. 

- Preserttc rigidez er. e! sef; .... . m1er'i1"c ce -of"',.....,C:s sccic1es. 

- Refiere escose aCTvicoc soc'c :. 

- l<efiere nula c:::"1Vivenc:c co-, e - ~::: ,eo fomil1c-. 

Momento de cambio . 

Se .. ,.abqjcror"' ó sesiones eo-: io s-:.a. 3 . :..es .. -es ;;- -e-os ses10.,es se 

decicaron 01 anális is de lo srr~::::c 1ón ce nees-ro co" e: occ-e, e,.. ics c"e 10 ;;cc1errre exiresó 

-rodc !e s rrucciÓ'"l ae ag-esié-. :::- eS"'cs ::>r .-er::is sese-es se ce :-e"Ve"C·ó- e" c-·s1s y 

relajación. Pos-renormem-e lo pocierrre decidió comenzar a r;ab1ar de lo cue s ... cec:c ::en sus 

'1ermonos, y se le sug1-1é ::;:.;e escr,cie-c ca,....as :?ara e! ::>odre (cal""ta el agresor;. ;¡ara la 

medre (ea~a e la coag-ese.-c) y ;;c;.-c los -e-erres :ag-esores), .. eri ierido :::o'Tlo resL.. -raco 

ocre 8 .;ro v s 'ór 11os ciare ce sus se.,T1- :en-cs. -e.,. e-es . oC"ti"rudes, ::>erisom1entos y 

secuelas -esu!-c-Tes ce ics s1-tc..cciones irices-uoscs. y e· grado ce creC"tcc·én .,as-re e1 

momemo. A oc~, ,.. de la clcrificcc ón de 10 s1; uccié., qi..e se encom-raba vivie.,oo. se 'e P c é 

oue ennumerorc les esoeC"tOT1vcs ce la v do f(;Turo y .o aue esperaba ael .,.rcb~o 

psic<7eropéu-tico de ese mo,.,..e,., ... o en coeic,-·e. 3 -efnó 0 1~e-er Jn ca~::; e redice. en S­

viac: ser més seg.;-c ce s; mis ,.,..a. se- más f"'e~e er-;oc'o"c"·1en-re, r ecuoerc- ::i segu-·ccc 
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en su núcleo familiar, 1'omor decisiones, oul'!'lentor su comr-o! de impulsos y principalmente 

.,_... t1/Wr - ""-"" "',,....¡. ._ "1 tlitt11 .,; ---~ Al hacer un onólisis de la 

s~uoc ión en !o aue se encontraba la Sri'ta. 8, se observó aue no comaba con el opoyo 

necesario de lo familia por lo aue se indagó sobre el opoyo aue pudiera recibir de algún 

familiar cercano o ella para aue se sim1era con mayor apoyo en coso de Tomar la decisiór. 

de salir del núcleo familiar. Posteriormeme se en1"renó o 8 en la tomo de decisiones con 

T eropio l<ocional Emotiva. 

TECNICA AUXILIAR DE LA ESCUELA SISTÉMICA: CONFRONT ACION. 

A lo largo de dos sesionn, B fue confromoda en codo una de sus decisiones. aunaue lo 

1...fiuencio del núcleo familiar se mamenío modificándolo. Entonce5 inició lo preocupación de 

B por su relación de por~o. refiriendo miedo o io ir1Timicod y al ocercomiento erÓTico; se le 

confrontó en cuanto a lo confianza en su por~o. sus propios deseos y sus pr~u ic i os. 

::1 -rrobc:¡jo flnol oue se two con lo oocien1"e, fue 5u necesiaod de sepa..-arse del 

núcleo familiar o raíz de lo Tomo de conciencio de la falto de apoyo del mismo. 

ENFOQUE CENTAADO EN LA PERSONA. ATENDER LAS 

NECESIDADES DEL PACIENTE. En bose e aue lo pocieme es la único que puede 

determinar oué es lo aue ,.,ecesi'ta, se 1'robc:¡jo oe manera discominuo codo temática, 

retomóndose en diversos momentos de la psicoterapia. 

Por otro lado, el hecho de c¡ue uno víctima de ince51'o ha sufrido agresión tamo 

sexual como psicológica durante la mayor par-Te de sw vida, no es factible una 

confromoción direC1'o c¡ue puede resultar agresivo (siguiendo los lineamierrros clósicos de ia 

Escuelo Si~émica), oor 'º -:-amo el Trabajo de confron-roción aue se 'iace co~ ella es de 

manera cólido. 



Trat>Q¡o colateral con la pareja de lo pacieMe. 

El Trabqja aue se rea lizó con le par~a fue al pr incipio ae •a os1corereo1e de ia 

pec:e..,-e. '. e :::_el :::o,..s is1ió en des ses'o.,es durar-e los c..;oles se le c'ó le o,..,e"1"oció,., sobre 

la rr.crierc ce - ,.O'"e" o 8. e' oooyo a~e podría carie, ,,...i'tos exis-e-rtes sobre ic violenc:c 

sexual, y e1;--es r e:::omeroac10ne!5 seor e e! acer cor'l"l1er1'to ím imo ~ac ,e 8 y el respeto e !os 

lími'tes aue ello pus1e·o. 

-as ses ones se lleve,..an a ccoo cesae uno f iicsdic r-u,,...a- s ... o. 

~esultados reportados por el pacleMe. 

~urc ,..,..e el -rcnscurso de' proceso psico-erapéUTJco. ia ::i:::c:eme ,..eooró e 

enfremamiem o con el hermano .,,enor de mar er a air ecra oora dete·er las s rruac,ones ae 

vai..yer:sma ce les cuales era oqjl!'T'o. 

7 e;:;::,én r ef!r·ió ur mayor au-rocomroi en sm..acia.,es estresartes . .Jnc ce los logros 

mós apreciccos ::::cr 8 .:_e e1 .,:::be- ccep-aco y 'füsf • i..rrcc::: e1 ace•ccrr e-o erór1co po­

Porte ce su pcr~c. :nic,ó la escueio preporC'!'ario ::::;e-e ::ior o :::-brir s..i ot:¡Jerivo ce 

superación p,-ofesio'"c'. 

::::,-::;irre.,,.e. •e:;;o,-ó lo sepc,..ocióri ce1 - .::::1eo ·:::,,...·1:or. ye,-co e vv,r ce., fc ,...,1lior es 

c¡ue le :::povc-on. Es-ro se '""O'"ivó ::::or e, r o,,...p i,,... ,e .,,.o def,- -ivo er su r e '.cc1ón ce pcr~c. 

momerTto en ei c ...ie hubo ur. nuevo irTtem o ae su1c1a10. 

Cambios observados par la psicop'terapeuta. 

Duram e el proceso ;:;s1corer opéu-r1co y ol fo·.ol ce' --:1sr-•o se ocservó un ¡,,cremen-::: 

e-: i::: a- -aesTi--:a ce :e ::iac.em e. 

:...a ::iac iem e d~é de dar le p• :oridad e ia pertene..,cia ol s istema fo,.,.. ilior y corT"enz ó o 

.,.:::rr:::r de::;,5.a-;es a pcr-rir de sí misrra y ae sus propios ,,ecesidades. 
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Adquirió seguridad en sí mismo y comenzó a desenvolverse solo en diversos 

ámbii"as, como la escuela, lo psicoterapia y lo búsqueda de apoyo de la familia ex-tenso y 

amigos. 

La paciente reconoció sus necesidades sexuales y su capacidad de disfrute sexual. 

Superó prejuicios y mii"os con respecto o lo sexualidad. 

4.3 Estudio de casa de lo Srlto. C con técnicos ouxlllores de lo Escuelo Gestolt. 

Datos Generales. 

La Srrro. C es uno adolescente de 13 años de edad al iniciar !o psicoterapia. Vive 

con sus podres, lo madre se dedico o atender un negocio de su propiedad y su podre es 

Policía de Seguridad Público y -:-rónsito; 2 hermanos menores que ello. uno de 9 años de 

eaad y el '.Y'ro de 7): uno r-iedio hermano mayor (esposo del agresor) y un medio herr-iono 

mayor. C es canalizada o ::>sicCTerapia porque o partir del descubrimiento del incesto. se 

intel"'tó denunciar s in conseguir aue !a menor declarara los hechos. 

Historio del Incesto. 

A la edad de 8 años. C comenzó a quedarse en casa de su medio hermana mayor 

casado. Et esposo de ésto lo trataba bien y lo consemío. Poco después de ·nicior sus 

hospedqjes en coso de su .'"1edio herr-icno, el es::>oso de ésto comenzó o acercarse 

sexualmente o C. quien en ese momen-ro desconocía lo narurolezo de este tipo de 

ocerco"11ientos. Al orincipio, el cui'looo de C tocaba sus pezones y genii"oles, 

posteriormente le pidió que lo tocara y lo ensei'lo a masturbarlo con lo mono. C uando C 

cumolié ·2 a~os. su cui',ado comenzó a violarla, ya no sólo en el domicilio conyugal de lo 

media hermano de C y él, s ino también en coso de ello cn ismo. Unos días ames de asistir a 

aenunoior, el agresor llegó o coso de C. e"1 dorde se encontraban solos e 110 y sus dos 

hermanas menores. Pr~extondo que buscaba o lo cnadre de C. el agresor se a~eaó eri 10 
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casa y pidió a los dos hermanos menores de C que fueran a la t ienda por un refresco. 

E llos salieron de la casa y él violó a C. pero como los hermanitos habían olv idcdo el dinero 

regresaron en seguido y descubrieron ol agresor abusando de C. El agresor fingió que 

sólo estaban jugando y se marchó s in esperar a que llegar o lo madre de C. 

Dos días después de esto último agresión, mientras lo madre de C daba clases de 

corecis rr::; a sus dos fi)jos menores, uno de ellos relacionó lo clase con lo que habían v isto 

y preguntó a la madre s i esto ero .. m pecado que estaba cometiendo C, relotóndoselo. 

Fue emonces que lo madre de C interrogó a ésto, quien refiriéndole todo lo sucedido a su 

madre y desde cuando ocurría. 

Consecuencias familiares. 

,AJ ser entrevistado, lo madre de C r eportó que ente .,.odo se sentía muy mol por 

su hbc. y que se preoc:;pobo por ello y sus dos h)jos que habían s ido testigos de lo 

sucedido. Se encomraba temeroso de que su por~o. quien es muy violento y posee 

armas. fuera a morar a su yerno. 7 cmbién se sent ía sumamente decepcionado de lo 

condueto de éste, a quien elle y su pcr~c habían brincado s iempr e apoyo, conflanzc y 

coril\c. Finalmente, se encon.,.rabo rev.v1endc su prcoio v ictimizac1ón. pues ella fue v iolado 

por un desconocido cuando tenia 16 al\os de edad, y ero la primero vez que se lo decía e 

alguien. 

L.c medie hermcnc de C. según r eporte de su madre. se olejó de inmediato de lo 

familia, culpando o C de lo sucedido, diciendo que e llo ere quien había seducido a su marido. 

E i padre de C se confesaba completamente deseoso de ir o morar al esposo de 

su h)jastra, pero conocedor ae los consecuencias legales. se abs-tuvo de ello prefiriendo io 

denuncia del delito. A partir del momen-ro en que se er'.-reró de lo ocurrido (fue su espeso 

auien lo infor'11ó) se rerrotrc¡jo, se c l~ó de su fomil1c, se encon-trobo en constante tensión 
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nervioso, de mo! humor y temodo a -eoaer e- el alcoholismo ( a 'a •echa -tenía tres a~os 

de sobriedad eri un grupo de Aloorcó:.oos Alró,.,1mos). 

De los henronos menores de C. ei .,.,oyor -tenía yo olg1,..nos de los secuelas del 

S índrome Pos-rviolooión. común e,... forr ' ~ :ores oeroonos a ia vícrimo y en niños oue han s100 

testigos de acras de violerioio sex~o : . El""'re 1os secuelas que prese'Ttobo éste ::>equei'lo, 

se encontraban: deterioro en el re"ldimiento esooior, 0teno1ón disperso. agresividad oontrc 

C. retraimiento dentro de 'a fom il ic, ¡:;roblemos conduc--~0 1es e,... lo esoue10, r 1pero~iv 1dcd y 

retr oceso en el control de esfínteres. E i hermano más ;iequei'lo, se encorrr-opo en Puenos 

condioiories osioológioos cebodo e c;~e no comprendía lo na" .-r c.ezo de lo ai..e -obío v isto. 

El medio hermano mayor de C se enoomrobo muy -noles-to cor- su oui'lodo, ¡:;ero 1c 

moyorío de sus referencias verbales despectivos, eran eri -eloo1Ó"' e C, oousóndolo ce 

¡:;rovoootivo y de desear el inoeSto, ¡:;uesto c;ue nu,.,oo había dicho -acc e '1od1e. 

Secuelas. 

C ;iresentobo ur cuadro de seoueios sumomerrre severo en todos las áreas 

evaluados, oor lo c;ue se determinó ~ n Síridrome POStVíolooió'1 oon ios s igu1eri-es 

oorcete-íst iccs. 

AREA FISICA. 

- Hipertrofo de labios me-or es (oorocrerizocio ¡:;oroi.;e el tomol':o de ios :ob1os menores 

en genitales excede el t c...,o f' o oe labios -royo-es, cc.orié,.,dolos). 

ARE.A FISIOLOGICA. 

- lrfección vog1no1. 

AREA AFECTIVA. 

- M iedo al embarazo. 

- Sentimientos de odio y rencor necio el agresor. 

- Serrr1m ie~os de vergJenzo poro oor: su fom d1 0. 

88 



- r--¡¡edo a c.;e e1 padre agrediera lis icamem e o mararo 0 1 agresor. 

- M iedo de que '10 se le creyera ocerca de! incesto. 

- Ser- M-e--os de c)oa ;:io- no '1cber hablado cori su madre ames ce que se cescubr era 

el inces-ro. 

- M iedo o perder el amor de su media her-roana (esposa ael agresor: y de su sobr iria de 3 

ai'los de edad (hflo del agr esor). 

- ....... iedo o que el agresor c~oro de que-erlo. 

- N ecesidad ce afee-ro y comorensién fc-1i1or. 

- Sentimientos de soledao y aesamporo. 

- Semirn ientos de mnusvolía. 

- BcJO au-roes-imo. 

- M iedo o ser agredida fís .ca o ve.-balmeri-:-e ;;;cr 'a •c:- ... o del ag-esor. 

- M iedo o volver o ver al agresor y tener cue erlfremar.o. 

- Semim1entos de ira aifusc. 

- i:'epresién profl..ndc. 

AREA COGNITIVA. 

- Evocación rec..;rre.-rre de les s~ ~ac 1 0.,es 1ncestuoscs. 

- D eseos de ce.e ningurcc ::Jersorio .-.,ós se e--ercse ce 'o SL.cec co. 

- Ideación :;:;ses.va sobre se- · deod1tcda"' oc- :o prese-c o e les ;;e c::;-os del cg-esor. 

- Preocupcc·ón porque Sl.. sobrina (i;~o del agresc-) f ... era -ocaao o v1olada por !!U propio 

;:iodre o clgu1e" -nés. 

- Preocuocciór por lo s1• _cción económco ae su medie nermcna (esposa del agre!!or). 

- '.Jeseos de aue el agresor no fuera encarcelado. 

- D eseos ae olv1acr ios s1-rucc1ones .,ces-Josas. 
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- Deseos de morir (no ideación suicida). 

- Ideos obsesivos sobre ser el blanco de los burlas de "todos''. 

AREA MOTORA O CONDUCTUAL. 

- Llanto profuso. 

- Mor.oteo incontrolado en situaciones estresantes. 

- Comportomierrro outodestructlvo como darse pellizcos, arañarse, morderse los labios, 

jalarse el cabello y darse pequeños golpes en los manos contra los muebles o las paredes. 

- establecimiento de contacto visual sólo con la psicoterooeuta. 

- Comportam ie~o agresivo con sus dos hermanos menores. 

AREA DEL LENGUAJE. 

- D iscurso 1ncofierente, con parloteo constante y cambio continuo de temática. 

- Lenguaje sarcástico e irónico con respe~o a sí misma y al incesto. 

- Volumen de voz aito al -nolestorse y bojo 0 1 refer ir s it'..Jociones de depresión. 

- Porolenguoje contextual. 

- Uso de lenguqje metafórico al referir deseos de morir. 

AREA DE CONDUCTAS COMPUESTAS. 

- Tronstornos en lo olimer.'T'Oción, incluye '1 dO faM'a de apetito, nauseas y vómiTo. 

- Transtornos en el sueño. incluyendo insomnio y pesadillas ol co'lc iiior el sueño. 

- Dormir durom-e ei día corio un fo-ma de escape a'1Te la ::iresiór. ajercida oor lo forr il1c. 

-Ansiedad. 

- Comportamierrros cesTr1..c-rivos c-omper OQÍeTOS, corio léo ices, ;:ilOTos oeoue'1os, el forro 

de los s:l los y -ollar los muebles. 

- Desconexión de la realidad r·- 11 _,/H111Wíio -ft ~,.,..,,_ 9ª' _,ti •inltllllo ~I" ,,, 

-' ,.. Íll" ,,. .,;,,,,,.. ,.,"6 trwtlllNlo ,¡, bllnr ,,,; ,,,,.,.. ..,S, .;,,,,,, ,,, ,,,; rw, roomir 6 

- rí, • .,;, l'fl-"' ,_,,,,,.,. - ,;-, ,.,,, llbí, roomir .. ). 
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AREA SOCIAL. 

- Alejomierrto de lo .:amilio ex-renso. 

- No estoblecimien-:-o de corrtacto visual con desconocidos relocionooos cor el proceso 

legal (solo podía hablar con los oersonos observando o lo os'co1"e-ooelfl"o). 

- EsToblec1miemo de 7elcc.or;es irrterpersonoles de deoendenc10. 

Momento de cambio. 

Se --oocjcro., 20 sesiones con lo pocierrte, div:diéndose en T-es foses: 

1o. Ace0Toc1ón de haber s ioo víctima oe inces-ro. Es-ro •ose liev6 cuatro sesiones e., .es 

que se UT1!.zó io .,..erooio Rae.oriol E-rotivo. T~vo como c~etivc el que C c::::morendierc que 

nunco iba o oiviccr el .r cesTo y c:¡i..e ooc·a emoezor o recoroorlo de uro ..,..onero diferer:-re. 

s in pensar en él como w.,,~ oroc'emc y :::~ando de evocarlo cons-rorrememe. 

2o. C ierre de Ges-oies inocoooaos cor s ... madre. C consideraba e se. mee-e le orirc1oc' 

culpable del inces-ro. i..o enfrerrtó oor med:o de lo -réc., icc de "silla vacía" y oos-reriormerrte 

se le invitó o que explorara el popei que su medio '"e-moro Teriíc en el inces-ro. C pudo 

recordar desoués de olgi..ncs sesiones ce relqjoción ci..e e1 agresor lo obligaba o 

r'1cs-rurborlo e" 1os "Cc,.,es eri cue C se c, ... eocoo e., coso oe ellos. Es-:-o sucedía es-rcnoo 

S U M eC•O her..,..·onc 'dor.,- 'dc ' a S.- 1000. :::s-:-c .:ese Curó C "1CO SeS10"1eS, y Oi.;roue ayudó O C 

e rreJc .... or es ... ecc.c;""'.eS :::c ... su r'l"'Qcr-e, c;_"":""er .... ó su C'ig1...os-ra e.., c_c!"'•o e c ... e su sob,... .... a 

fuero víct i m~ de• ogreso ... ='-es s .... -e~ .c .,e ... -::: .,o :;rc:J:::~ e...,.,e~e ""'~r'l"'?occ c..- ido:""íc oe S t,... 

3o. <ec~cc 1 ó- ce co"'oo--c..,..1en-ros c,rrodes-rri..c-vos y agres1vocc. Es-ro .:ose -r1 ... vo 11 

sesiones de -r-coq¡c, r-rerrump:cas ces semenes oesoués oe lo cuor-ro sesión Y 

:ecr-. ..,cocos :;:::;s-er·c:-er"l1"e. Se ~ ... ::::OCJÓ po"'" i"""'ed io ce ... ees-r -e"' ..1rac .é~ ::::ogn i~ivc. Se o ... so 

en ev1ce-c o :J e. e el ,..., ¡eco e ser _ ... zgoda ;;o- sus ,.,errcc"OS o hocíc agredir los, Y e· 
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sentimierrto de culpa causado pcr su medio nermcno mayor y su media hermana (esposa 

del ogreso~) era el que provocaba !os comporTomierrtos autodestructivos. También er 

este fose se uti lizaron t écnicas como s illa vacía"", ""corto al agresor··. "corto a la 

coogresora' (en este coso su media hermana y su madre), r elqjación y una forrtasía sobre 

ia muerTe de C, en donde pude enfrerrrar su deseo de morir con su deseo de v iv ir. 

Posterior a este trabajo, se dió la aprehens ión del agresor. por lo que la 

o~epcroc 1ón ;:¡ora careos e irrrerrogatorios tuvo lugar en vez de las sesiones 

ps1coterapéuticas. Después de cinco sesiones de preparación, fue que la pacierrte llegó a 

un purrro de .. .,,_,xióo ,¡,t. rNlitlMI" (r eportado en SECUELAS). En esta sesión, la 

pacierr-e comenzó o jalar lo silla en la que estaba sentada (compor;-amierrro qwe había 

d~ado de preserrtar desde la cuarta sesión de trebejo), lloraba profusamente y hablaba 

sin cesar sobre el ser observada por el agresor en su recámara mierrtras hacía su tarea. 

A! pregurtarle s i eila imaginaba que estaba ahí, C respondió que no ero su imaginación, que 

él es-raba ahí, con ella, y que se burlaba y se reía, y que ella no podía dejar de escucharlo. 

ENFOQUE CENTRADO EN LA PERSONA. Primeramerrte. la psicoterapeuta 

utilizó la t écnica de refl~o de ideas, rep't iendo todo lo que le paciente r elataba. Por 

~emplo, s i la paciente decía .. -.,/ ,.,-. ,., ,,,; eu11rro, !/ ., rrí11 ,¡, ,,,; .. , la psicoterapeuta 

r epetía .. -../ ,.,. ,. 111 eu/ltro, !/ - rrí11 ,¡, ti, !/ - ,, tlio ,,,;,. .. , Lo paciente 

respondía: ... i .,, l/ló -· ei""1, !/ tui- "'/111' "' -eudJlll'lo, rro .,,,a,, riiotlo_.., a 

lo que la psicoterapeuta decía: .. fui•i•tr Mjlll' ,¡, ,.euebttrlo, rro ,, •'fui" rilotlo., ... ,¡, 

tí. ,_ MHí tlol«n _ .... Así. o coco r epetición de lo que la pacierrte decía. la 

psicoterapeuta agregaba alguna frese erT'oótico. sin tratar de convencer a C de que el 

agresor en realidad no estaba en su cuarto. 

Esta sesión duro a1rededor de 190 minutos. en los oue C posó del '!anto profuso y 

resoir-ación eriFecorTodo o un estado de relaJCCión aue le per-mrt;a e>Qr-esarse s in 
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e~recon-or los Dalabras, y ae une TC-e seguridea ce que el agresor hobíe esTooo en Si.. 

cuan-o o une -ef.exiór. sobre lo aue había ;,.-oginadc. A os 1.2C m:nu-ros de !o ses ér-, se 

n1zo uno DC-sa en lo cwe le ps1ca-re•opeu.,.c ?frecié vi ::iocc ce ague e 'a oacier-e y 

-. ier--c-:::s se 1e servía, C ;:iregun-ó s i se es.,.:::co vo~iendo loca. A es-ro lo osicote-ape.--c 

resDondió .. _ lo ,,,_, rro •Í fu,,11 -i -t"6 _,.n ~r"· Después de eSTe ::iouso. :o 

::ioc·e..,Te comerzó e hoblor sobre 'o -ec: c~e le '"obía ::iorecido c;~e e1 agresor esTuv1ero er 

s- recé,.,a-o. _ ::; ::is1ca-rerepe_,-::; c_c: ",f.hro - fu, -i P"l'fO' H -tti,,, bt etírnl, P"l'fO' 

trí 1- t.ntlo ,1 vlllor -/inm" !"',.,, pondo "'1i. ~I - ""° 1-t11 111 '"íow , ,.. tú lo 

,,,....,, llbi ""' tu ;,,,_,;otlft#• Lo ::iélc•e..,.,.e respc-ció: •.;, rro I" ,,.,..,,, • _, 

-nito 9U' •Í ,,_t,,¡,,, lllJí". L..Q pS1CO"e':::::>E-1'él eSC-C' ::J 05 r::;zcr.es de C y f1nolmerTe e 

d1c "•i bulñrr- ,_,..to ,,, IWlli"-1 9u, ,,.t,,¡,,, llbi pt'rlNM_,. w;- 11--'o 11 tu 

,,,_,¡, - í n 9ur,,, IWllil/Mt ••- 9u, -t""- Í""'IÍINÍIHlo/o ... :...a poc eni'e os in1'i6. 

ESCUELA GEST AL T: AMPLIFICAR O DISMINUIR. ;:;::;s-rer e- e es-re ses é-. 

se Trobojoror. 10 ses1cres más, en las que se corm•._ó un - rcDOJO ;;oro col"'t: e- ::: 

;:;er.ceDción ce lo reolidoc. Lo Técnico uTti1zoco fue AMPLIFICAR O DISMINUIR, er c 

cual se i'c~c CL.c,cuier desee del "ªe eme ocr cc,.-.bic- s- -ea. dcd ce-:-_al y se cmDliflca o 

dis ,-:inuye excge-cda..,..e"7e. :=sTO da ocortun idad o la Dersc- a c:e v1sl¡_...,pror e1 verdecero 

alcance de s ... s desees sobre cambio- su rec1idac s i esi'os se c~"1o l1e ran. y valorar lo que 

vive e• el momen,.o, aauí y enero, co- sus ;:;res y sus corTros. :=s-ro i'écr; ico " iene cos 

vemq¡os cdiciena!es. E l psicotercpeuTc ace:7!'a 1rcor-d1cicrialmen1'e les ceseos del pac1el"Te, 

-e ·os ;;ore e• -elo de j uóo y aoemós. es 1c Técnico e ver-ido. c;ue •~.,c : ono - .¡_y bien con 

odclescer.-:-es. :::ues deJO" de seni'ir o ::isic0Terop10 como oigo dromóTico q ... e deben hacer 

porque su v1oa es ,m cesoSTre. 

A 'gul"OS :::e los deseos de C aue 'a psicOTerooEu- o cuse en j uego duroni'e les 

sesiones, fueror.: 
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- •¡;;¡-,.; l-.ili11 IHll#tl - ,,..,,,_,,,,. ftÍflHI - •it1r1to o •i ,,_ito 111r·· 
- ·¡;;¡- -. ....._°" #J- "'1 Hr ,., i1111M11uro., 9u• •• ~- e- ""'61to.• 

(# 9, 7 -- "'""'11). 

- •(;Ju, - tuvi- ftl' "'JM - # .,, llÍÍÑt ... 

Trabajo colateral con la famil ia de la paciente. 

Se trabajó psicoteropéuticameo/e con la madr e de C. no solo el incesto de lo 

'l"l isrrio sino también la violacón de lo que fue oQie-ro ello cuando era menor. 

Se realizó un trabajo de sensibilización con el podre de C y con el hermano mayor 

de 'e misma, quien lo agredía y culpaba por el incesto. N inguno de los dos acep-ró ingr esar 

a psic::rrer apia. 

Se trabqjó orevenc1ón del abuso sexual infantil con ambos hermanos menores, y 

con el Testigo se Trabqjó adicionalmente psicoterapia de juego. 

Se rrabqjó psicoterapia de familia con C. su rriadre y su padre. 

El TrabCiJO colatera1 se realizó con el morco teórico del Enfoque Centrado en la 

Persone. 

Resultados reportados por la paciente. 

Al final del proceso ps icoterapéutico, !a oac1ente reportó que sus relaciones con su 

~adre habían m~orado mucho, aunque aún sen-ría que la madre se most raba fría con ella y 

t enía preferencias oor sus dos hermanos menores. También d~o que en la escuela se 

sen-ría más libre de jugar y platicar con sus amigos y su desempeño escolar m~oré. 

Finoimente, mencionó que se sen-ría mucho mas tranouilo, aún est ando en sit uoc'ones de 

conflictivo fc~ .i . ar. Se dejaran de -renciorcr Tronstornos en el sueño y en lo alimentación. 

Cambios observados por la pslcoteropeuta. 

A final de! proceso psicoterapéut!co se observaron ccrrbios s1gnrncai-ivos en !es 

a~eremes áreas evaiucdas. La autoestima de C se v ió reforzada, resoondía de maner a 
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oserr1vc y cc'T1 ... n1cabo m~or sus necesidades. S u ou-c -noge- scc al 'TI~aró notoblemen"'e. 

de; ó ce ::>enser en aue haber s ida ·viciada · ero ·s ... .. pro::01e-nc y en general sus cognic;c ries 

d~arcr ce -e "1de- a la v1et1'T11zcciór" y aü!'oeST1gmo-rizcc.ór. 

Se d~cron de observar co'TI;:¡orrcmiem os au+cdest--C'"1vos, el contacto social 

mej or ó hasTa el pumo de aue mier 7ros esoeraba pasar e ps co-erapia, ccnve-scbc co- 'os 

desco~oc .dcs c~e encor--cbc en 'a sa1c ce esoerc. 

Es i ~portome hacer notar c;we C es uno adolescen-e con gran caoac.dad de 

compreris1ón, vocabc. lario oropio de ;:iersoncs con mayor escolandad (C es alum"1c ce 

secunaorio), y en general le que pcdric ,..,os .,arre- i..na persona muy irr"eligente (nunca se e 

aplicó una pr..,eba de C.I. o caoac dad "e-al). Al lr" ICio de• proceso ps1cOTercpéLit•co. e 
presemc::ic disc"'rso incohereme, o causa de le ansiedad que lo si1'ucción de' 

descub- imiem o de' ;.,ces-:-o le habíc ocasionado: el final e1ia poseía ur. discurso cohe-e..,..e y 

tlu1dc, .. rn 'izo ,.,do -oco el vocobi.. .ario que conoc'.c ocec~caa"T"e"""e y con une conSTruccór :::e 

enunciados correetc. 

4.4 Historio de caso del adolescente D con · técnicos auxiliares de la Escuelo 

Humanista. 

Datos Generales. 

D es Jn cdo1esce'1'te ce 13 ai'i os de edac. C.; en vive co" se. ..,.ce-e, se. " er mcno 

mayor con ..,r; beoé de un c?\o de edad, y S !.. abuelo .,.,~ernc. S ·J pccre ri- 1/ ó .1ace ces 

c ilcs (teníc 52 cilos de edad) y "lace ..1n año -amo é.1 ic liecié s~ novia. Es llevado o 

psicc-erc::::a pcr sJ -ríe ma"e--c. esocsa del og-esor. oues :.;no de sus f.~os e d~o aue 

había v STO 'º c;ue su padre le roc!c e :J. 
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Hls-torla del lnces-to. 

A los 9 oi'los de edad D comenzó o ser abusado sexuolmertte por el esposo ce su 

"'ÍQ mater'1o. Al principio sólo eran -roccmier-tos en el cuerpo de D. después el agresor 

enser'ló o D o mas-turbarlo y o s u vez lo mas-rurbaba. Finalmente, a partir de que D cumplió 

los doce oi'los de edad, el agresor comenzó o violarlo vía anal. Todos ios irttercursos 

incesn:osos •i...eror en casa del Qgresor, oigunos es-rondo ebrio, y o-rros sobrio. El inces"to 

füe descubierto por uno ce los h~os del agresor, quien le preguntó después a su madre s i 

lo c we había v is-ro era molo. Lo -río de D interrogó a su esposo, quien aceptó el hecho y se 

marchó de la cosa. D ero cons-tarttemertte amenazado por su -río, quien le decía que s i 

ilegabc e com or!e e alguien sobre las agresiones, io v iolcría (D no sabia que sí nabía sido 

:::>ene;rado. pues una de las característica de la violación anal es la pérdida de tono 

-n~scu lar en e' esf'.mer, con la consecuente :;>érdida de sensibilidad). D urante 'a primera 

oere;rcción D s intió mucho co1or. pero .10 lo arribu;a al habel sido penetrado. sino a que se 

había movido mucho -rrcrrando de impedir lo. 

Consecuencias familiares. 

~a .-ncdre de '.J se ser-i'a s.i~criertte consternaca. oensando sobre toco cue D 

nunca ie había dicho naao ;:iorq_,e le gustaba. Te.,ía miedo ce c.;e su h~o se "convirtiera· en 

homosexi...ai y se e:icori-raba muy riolesta con su hermana 0or no haber cuidado de su h~ o. 

_a herma11c mayor de D -ren;o les mismas dL.das que le meare. 

-0 c::;uela ce D. lo apoyaba. pero no lo defendía de las agresiones de su h~a y su 

n;etc. mamen1é,.,oose al margen . 

...a confk ;-r'va familiar e!STaba ya muy acerttuada al llegar a psico-rerapia; el ;:mncipal 

problema ere: :e S •~uac ión económico y le fo~a de comuniccc•ór y afee-ro familiar. El incesto 

SÓ10 :.,e U'1 Ce-onador C un •cc-tor Que recrudececié le :JrObler-átiCC. 
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Secuelas. 

AJ llegar a psicoterapia, la mayoría de las secuelas del 'ncest o se confundíar: 

fácilmente con otras confl iC'"ivas no resueltas. y hacían parecer que el inces-ro era !o que 

menos !e preocupaba a D. Entre esi"as conflictivas estaban: 

- L.o desintegración familiar. 

- El duelo no resuelto por ei padre muer-re. 

- E.1 duelo no resuelto por la novia muerta. 

S in embargo, corforme se avanzó en la psicoterapia, se hicieron mas potentes las 

secuelas reales del incesto. 

AREA AFECTJV A 

- Miedo por que sus primos fueran agredidos sexualmen-re por su t ío. 

- M iedo de ser ·asesinado" oor amigos de su tío (quien ya había estado an-res en pris ión). 

- M iedo a volver a ver al agresor. 

- Sentimientos de rencor y odie hacia el agresor. no acep"tados. 

- Sent1mierrro ae indefensividad y vulnerabilidad. 

- Se.,sación de esTar "marcado". 

AREA COGNITIVA. 

- AuToconcep"to pobre. 

- AuToes- gmot1zación. 

- ideas obsesivas sobre ser uno persona cor< muchos orob:emos. 

- Fantasías sobre morir. 

- Fantasías sobre ser elegic::o por D ios paro presentarse físicamente a él, como pr emio 

por .,ober sufrido -ronto. 

- BaJO -er-,dimiemo escola-. 



- Capacidad superior de análisis y síntesis, con funciones de memoria a corto y largo plazo 

caracter izadas por exactitud a la evocación. 

AREA SOCIAL. 

- Aislamiento soc ial. 

- Avtoimagen social deteriorada (soy diferente, "raro""). 

AREA MOTORA O CONDUCTUAL. 

- '... anto profuso (reportado par la madre y hermana, nunca presentado en sesiones). 

- T erusión muscular extremo en situaciones ansiógenas. 

- Posición corporal aletargada. 

- Comportamiento delictivo (robo). 

AREA DE CONDUCTAS COMPUESTAS. 

- Homofob.c. 

- Trans-rorno en lo alimentación, caracrerizado por períodos alternadas de 1nges-ra de 

oliment05 compulsiva y pérdida del aperrro. 

- Trans-rornos ael suei'lo, caracter izados por períodos clternados de narcolepsia, insomnio, 

hcblor dormido y pesadillas. 

Momento de cambio. 

inicialmente se trabajó con técnicas de la escuela s itémica, intentando modificar el 

s istema familiar. La psicoterapeuta hizo una alianza sitémica con D curan-re 9 sesiones, al 

final de las cuales, 105 logros fueron mínimos, -rento poro el paciente como oara la familia. 

Dentro de una etapa el paciente tuvo una depresión profunda y comenzó a 

expresar cons-rantemente deseos de morir. Interpretando esto como ideación suicida, la 

psicoteropeu ... a asistió a supervis ión de casos desee ei Enfoque Cen-rraao en la Persone, 

en 10 cual se :e d~o c;ue en lugar de es-rao:ecer cor. el paciente er:ipotíc, es-ra;,a 

s imparizando co., éi. 
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ENFOQUE CENTRADO EN LA PERSONAL.A EMPATIA Y LA 

CONGRUENCIA. La primera sesién pas-rerio- a :e supe-visiór de ceso, 'e 

psicotera;:ieu-rc -e;::ior-ó de marera hones-rc y direcrc e D !as observaciones cue se ie 

habían hecno, y lo respues-ro ce D fue posi"T"ivo, pues refH é difererrres si"T"uoc1ores que 

on-res no había aclarado o 1a psicote'"opeu-ra. La rrás impor-rorrre ce elles fue que cuando :e 

psicotercpeu1"o le d~o que es-roba preocupado por qi.;e penscbo que él deseaba suiciccrse, 

D le aclaré que no pensaba er suicidar-se. s i..,o q1.;e 'l"é:S concre-rome,....e no encorrr-c:;a ~.., 

semido a lo vida y que pensaba que morir ser-ía más cómodo. 

:Jrra consec..1enc e ;:;osi"T"Na aue pos-reno--eme se co-v1r- ó en 'a ;::¡.-arro-roro de1 

cambie oorc D, fue que ésTe, al saber sobre e s .m;:;a-r'.a oue desper-rabc e r-> 'ª 

osicotercoeui e, r econoció e Je su ccri-ruc :,.eme e - .:.c ec :e- ar es-::::;:ic s endo cerrccc al 

encomror un oooyo incondic•onc l s iempre en 10 psicC"'"ercoe.,.,.o, ºº'" :o CJO', oocas veces se 

;:;reoc..ipoba ;::ior ove-ig ... ::::r- exolíci-rc.,..e..,..e 1os .-c-v::::s :::e ~ es srrJcccnes :::ue se .:Jan 

sucr•c .,ao. 

ESCUELA HUMANISTA REFLE.JO DE IDEAS Y SENTIMIENTOS. E.; 

reconocim1emo ce es-rcble::::irr •er-o de la s im;::io-ría ..-c-.01én die _gor e la r uo-r ... -o :::e le 

ali::::-zo 5,.,.ém1cc 01.; e se ~cbío es-rc::Jiecido y a 'a vez pe-mi-rió c:;ue lo -e'ccié., emo~cc 

psicoterpeu1"a-pacierrre se es-roblec1erc de una manero más c lara (inaepe..,diemememe ae 

lo simpa-río q1.;e 10 os carerooeu.,.a -e a~ó ce sen-ir- ;:ior ::J) 10 que •ac,, i-ró el oroceso 

os1c~eraoéu-r.cc cor.seci.;er:-re. 

::- les ses.ores pcs-rer-10-es, 'e PS•Coter-:::iceu-ra .,-1i1zó o -éc.,ico de <e'i~o de 1oecs 

y serrrimiemos, con 'e cual se clarrnccron pc;t.; IC"T" ric.'l"'errre .es -ie'"as de crecimierrrcs de ::J 

y los recursos con los c:;ue ccr.,.abc oo-a 1ograr10. 

En -rote' se ..-robCJaror: L..0 ses•o-.es ce ps1co-erc:::1a 1nc v iduc: con C. 
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Trabajo colateral con la familia del paciente. 

Se trabqjó psicoteropéuticomente con io madre, lo hermano y lo tía materno de D. 

cada una de ellos por separado. 

Se trobqjó psicoterapia de juego con los dos primos de D (h~os de su t ío materna, 

h~os del agresor). 

Se trobqjó psicoterapia de familia con D. su madre y su hermano. 

Se r ealizó el trabajo colateral desde el marco teórico del Er;foque Cem rado en le 

Persono. 

Resultados reportados por el paciente. 

Al flnol c:Jel proceso psicoreropéuTico, D reportó cambios importantes en los 

act~udes hacia el núcleo familiar. hacia los obligaciones que se le imponían y hacia el papel 

que jugaba su madre en su v ida. Admitió ante sí mis mo que el haber s ido víctima de un 

incesto rio le otorgabc or iv i!egios especiales, ni en su familia, ni en le escuele ni en el 

trobqjo. 

T ombién reoortó que el sentido de !e v ide que no encontraba fue creé;ridolc él 

mismo a partir del reconocimiemo de su propia actuación eri el núcleo familiar y del ariólis1s 

de lo situación e'1 le que se encontraba a raíz de los episodios ;ncestuosos. 

Cambios observados por la pslcoterapeuto. 

Al flrial del proceso psicoterapéutico, se observaron cambios en el estoblecimierrto 

de las relaciones irrrerpersonoles, yendo de la dependencia Total. ol equil ibrio emre le 

búsqueda de 'a satisfacción de las propios necesidades y la sorisfccción ae las 

necesidades del otro, principalmente en las relac iones de amistad y de parejo. 

Otro cambio importan-re fue lo reducción de lo octiTud hornofóbica y una oceOTación 

del amor s in regios de género, el cual decía que nL..nca orocticaría pero que había dlajaco 

de provocorle reacciones de asco y rechazo v iolen-ro al referir lo. 
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F'nalmente el cuaara depresivo que presentó en un momemo dei proceso 

psicoteropéutico, paca a paca cedió ante el cambio en los actitudes hacia el núcleo familiar 

y ame la :-esignmcoción dada a la experiencia incestuoso dentro de su vida. 

Coma se observo en los casas expuestos. el Enfoque Centrado en !a Persono 

perm'tió que en los pacientes se diera un cambio s ignificativo en lo dir ección que ellos 

mismos ceterminobon. asumiendo así su propio responsabilidad en el proceso y 

reconociendo su capac idad de hacer alga por sí mismos. Adicionalmente, esto proporcionó 

a cada persono, uno elevación en lo autoestima, a partir de un m~or autocancepta, uno 

mejor auta1rna9en y uno nuevo escalo de volar es más sencillo de respetar que los altas 

espectativo de casi imposible alcance que a veces se ponían a sí mismos. 

En lo práctico profesional se aprendió lo importancia del manejo correcto de uno 

gran variedad de técnicas y/ a herromienTos metodológicos de difer entes escuelas 

psicológicos. poro un m~or apoyo al indiv iduo que acude o soiicitor lo atención psicolág1co. 

=.s importante recordar que cada t écnico deoe de ser w 11izada respetando su propio 

marco teórico, lo cual no se carrtrapane can la posibilidad de ser creativo y mod1ficor los 

t écnicos aaaptándalas a :as necesidades del pocieme. 'ombién se debe subrayar que en 

el tratamiento de estos pacientes se evitó el uso de t écnicos que fueron en contra dei 

espír itu del Enfoque, es decir, en contra de su fl losofio, de la concepción del ser humano o 

de .os actitudes básicos necesarios poro promover el cambio en ps icoterapia. Así, no se 

utilizaron técnicos gestálticos cama ·suprimir el parloteo" a técnicos de lo escuelo 

conductual cama ei uSO de estímulos aversivos a t iempos fuero. Se cons idera que el uso 

de "!'écnicos de esTe t 'po más que ayucor al paciente lo por.en en situaciones en extremo 

incómcdos q¡,.e no le opc'"i'orán elementos positivos e su experiencia, impidiendo de es-ro 



manera el es-rab:ec'mierrra ce ur clima cálida en el que se s ie.-rtc segura pcrc ex::>larcr sus 

serrrimiemas. pens :;:Ti ientas y campartom1emas. 

Ei Enfaa ... e Cemraca en !o :::>ersc-c es c.n marce Teórica '10-dir ee'fivc, y e Te..,er a 

lo -nano y saber mcne1or uno serie ce técnicos, no hace que es-ro sec direC'.'1va, sino cue e 

::>crt1r de los necesidades Ce: acc:eme, le :iroblemáT·ca aue pr esente y las habilidades cei 

ps1cO'fer opeu-ro, se conjum-e un TrCboJO glaccl c;ue focil¡.e las procesos ;:;s1caióg1ccs de: 

pocien'fe. 
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C::O:NC::LV llIO:NB &. 

Al iniciar lo redacción de lo presente tesis fue dificil poro nosotros elegir entre los 

t érminos .. ~ .. , "¡woll_ .. y "¡wol/"6Niti~· oora hablar del ,.,ces-re. Op+omos ¡:;or 

el t érmino fenómeno, yo que oosee une connorac 6r de universo y ounqL.e no del -odc. s; 

eli rrino lo connoroción negc-:-'vc que don los términos "Jl"Oll-· y •pro111...,. ... ¡_a 

intensión no fue res-tor 1mpor'toncio al incesto, sino poner lo en unc:i perspec-tivo oQi~va 

poro después involucrorrcs con el cspec-to nego-tivo del •enémeno. como es lo imposic·ón 

de este "tipo de relación o un menor. 

Contemplamos a: "i-toº corro :.mo formo de ogres1ér., :;ero no desor-ollarios el 

temo del "i-toº cor-:o uno formo oe amor dentro de lo fom1i1c, lo cual puede sucece-

por ejemplo entre hermanos, primos o parientes oe uno edad cercara. En 10 lite-o-ru.-o 

universal existen diversos ejemplos de a~or irces-:-uoso, cwe r1o corc ileva agresión. e~re 

podre e hjjos y O"'"ros más. S in errbc-go, est amos cor scie-r:-es ce =-e e1 or-or <nce5Tuoso 

puede traer cons igo secuelas similor es el incesto como ogres1ór poro los persc-cs 

involucrados en esa relación, daaa le conde'la social cue se hoce de .rices-ro en n..;es--c 

cul-turo. Observamos que el peso ce ésto info;ye en los víc-t1mos ce incesto score los 

secuelas que pueden presentar, yo que al ser u"c relocióri "¡woi;i"""1", aunque no hcyo 

s ido impuesto ni 11evodo a cabo en uno formo v iolento, cuando es descubie-:o po.- ouier es 

detentan uno por'te del poder dentro de lo famil ia, lo cargan de uno connotación negO"'"vc. 

El inces"to es un fenómeno que se puede englobar dentro de orros que obor:::;on 

univer sos más grandes: v iolencia 1ntrofomilior, v1o!er1c10 sexual y moitroto infantil, y qi.;e a 

menudo eston re lacioncdos o son por'te ae estos. El P'"OPÓ5rto de '1ues-rro exposició~ es 



darle un lugor especiol. poro eviTor lo invis ibilidod que se le ho dodo tonto o nivel populor 

como profesionol. Esro importoncio que procuromos despertor olrededor del incesto, es 

porte tombién de uno necesidod de legis lor ol respecro. pues en los códigos penoles 

r evisados, el incesto eSTó contemplodo como un deliTo contro lo fomilio. costigondo o 

ambos porticipontes. Nuestro posturo es que se debe tomor como un deliTo sexual, en 

donde el ogente activo debe tener uno ;:>enolidod mayor que lo dada a otros delitos 

sexuales por el hecho de ser porte del universo fcmilior del infante, obv1omente eliminondo 

lo penolidod contro el agente pasivo. Otros ogrovontes o tomor en cuemo son lo 

temporolidod. lo v iolencio moral, lo v iole'1cio físico y el Mio ,.i~co ocosionodo por el 

incesto, oúr más que el doi'io físico, que en lo moyorío de los cosos atendidos en 

psicoteropio, no existe. 

El término mismo de .. vím-· con llevo un oeso cultural que implico que algo 

.. -.lo" sucedió: en esto tesis lo util izamos porque indico uno ser ie de secuelas. E l que ho 

sido obligado o permanecer en uno siTuoción que no deseobo es una víctima de ese hecho. 

Por otro porte, encontromos que los perfi les de víctimo, agresor y coogresor, 

corr-esoo.,den sólo en cierto medido o lo reolidod. l..os perfi les deben ser valorados en su 

ji;sro medido, y no tomados como uno reg!o inflexible de búsqueda obsesivo de 

carocrerología. l..a etiquetoción es un peligro del que debemos olejornos, contemplondo los 

supues-ros teóricos como olanteamientos 1nocobodos. 

Fue sumamente Cifíc il dorle fo~~o o lo exoos1ción de codo coso. pues eri codo 

sesié.,, ol .,.rcbojor desde los necesidodes del pocieme. se hoblobo de diversos temas. Se 

de6e o"ocir oue cuando se dice que, por Eajemplo, se trobqjoron tres sesiones con x t emo, 

nos referimos o sesiones que pudieron o no hober s io::i continuos en cuonto o io temático. 

No se cueStonó el hecno ce s i e. psico-reropéuto cue - rcboJe con uno vícrimo oe 

,rcesro debe ser de su mismo sexo o de uro diferer: .. e. Algunos c:r.ores se 1nc:1non oor 
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indicar que e! ser C:ei mis"1'1o sexo que el pcc1e.-e, foci1rrc le 1C:errrf •coció-,, lo coer-wro y .e 

honestidoc. o-tras crg..,men-ron c~e el sexo del ps1c:::;-rercpe~ ... o ne t 1e:ie ... cm-o que ver ccr 

el sexc ce occ ieme come con el sexo cei ogr escr, y qL. e e' osicc-ercpe.;TO debe ser ce 

wn sexc cpues ... o al C:e1 agresor pcies el oac.errre 'ic ct-ecadc ored1spuesro e •as oerso-.as 

del m1srro que sexo c;we el cgrescr. Por orro lace. se encuentre le cfirmcción de que los 

pocien-tes cwe se:;- atendiccs por osicorercpe:..-c:s cel -n ismo sexo aue el agresor, 

-reridré- le coor-rur1ccc ce comprobar q..;e no -occs ;as oe-soncs de ese sexo ie horór 

daño, s i ~c que ... cmb1é-. -c:iró quien desee ayudoric. Le posicón de es ... a tesis ne se "1Cl1 no 

nocia n1ngunc de es-os crgurrier ... os. Se co-,s ioe-c c:ue e1 sexo de· psic::?"te-c::éu-tc es 

inois .... ;;to en c ... c,.,.,.c e le copoc1dco de fcc11.-c-. ccomocllc- y cocyc- . s : :;e-e e :;ocierrre 

t iene alguno ;..,por-rcncoc e1 sexo cel os ccrercpéu-c e- c1..c1cuier se-- :::o. es cec s.é- de é 

elegir trobqjcr con .,o--:::res o cor -nuJeres. :;o- e'1o no se-é ~:..zgcao - se e •o-zaró 

incl inarse a algunc decis.ér: orra opc1ór es trc:;¡q_.c;- e ce rrc-e·a ---::ia ... c-or•c 'º"º ::e-e 

:::e! proceso ps coreraDé'--·co. '-e "ºº,_c ,.,c.c ce tc-ror er- c:;e..,..c ·c c_es-1é.., ce· sexo ce 

psicoterapeutc, es debido al hecho ae oc.e en casi ic -rcro11ccc ce os cerr>ros de c-e.,cié., 

e víctimas de viole-cic sexual. los as corercpe_-cs sen -- -; er es. Es-e segL.·cr--·e--e •.;e, es 

y seguiré s iendo wn te'11C de gran po1ém1cc e., e1 é·ec ce ete ,.,cér e v:c-~.cs de v.c :er.c1c 

sexual en genero:. 

básico, Pues fu e-o-. -rrc1cioncoos ao- ,me oersona ce su fcrri il io, e -;;cr er, c-e se s_:::c:-e 

ser-íon prO'tegidcs y cmoccs. Es oor es-o aue se cor.s •oerc que e· E-fcc_e Ce--cco e., c 

Persono propcr c:onc :..· marco -eór ico adecucco ::::ro el -rrc-orri1en-rc ce esrcs oersc.,as. 

por lo 1mporroncio cue -riene lo c-ecciór de :.m e:'"ª cálido, e! respete oor e . rd~· di..ol1dcc 

de la cer sono. :e conficnzc ::iés•ca e" lo ..-er-denc10 e desarrollo de cace ser i-,;mar c. la 

emPC1'ÍC cwe o•Jece es-rco1ece- el psicO"'eroDe:...,.c, :a vo1orcc1ór pos~1vc que de a 'º oe-sol"C 
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1ncondicionolmente, lo congruencia de los OCTiTudes y valeres del ps ic::rreropeurro, y el 

-eoprendizoj e s ignificorivo que lo víCTimo 1e puede car a la exper1enc:o 'ncesruoso. 

Lo nc-dir eCTividod que propone el ::nfooue Cer""rcdo en lo :::ersono es ur.o ventOJO 

oue se encuentro dentro de su morco teórico, pues crrende los necesidades del paciente, 

Partiendo oel supueS'l'O ae que el pocierrte es quien m~or sobe le que l"lecesrro. L~cs de 

r est ar r esPonsocilidod al ps icoteropeu'!'o del proceso cel paciente, involucro a éste 

activameme en el mismo y le da ia opor'l'unidod de desct...::- r s t..s caoac'dades y su voi:M 

potencial, lo que además , aumema la confianza en sí mismo. 

Consideramos que el Enfoque Centrado en la Persoric es flexio,e, oor lo cue 

permite -ranto al ;:isicoterc;:>eu-to como al pocier.-re el desor-cllc oleno de sus 

potencialidades. 

'-tosto donde nuestro exoer iencio nos ::;ermite ver . el Erfcoue Ce"11'rcdo e~ 'e 

Persono no nos ofrece logres de -:-.a"'.era in'1'1ec are. :;e-o sí d:.r·oaeros. 

D esde nues-ro cu-o ae vis-re. el :=r~oc ... e Cent-cdo e,, ,a De-sona ex ge e, 

ps icoteropeU'!'o abandonar 10 costura ael saber y ce1 coder, P que probablemente cara 

algur:cs ;:>s1cC"eropeutos -esul'l'e ame.,czcdo-. :=s-c -a,...,.r:; é ::; ... ece resul'l'or .:;,-,enozar'l'e 

pare algunos pacientes, quienes llegan e ;:;s1cQ'!'ercoic cori le es¡:;eC1'ativo ae aue se es 

r esuelva su croblema, su dude P ,,.,cit..so s.; V'C::e. _iegar er .ma pcs-rv ·a de 'l'C'!'ol 

depencenc o y abandone en los me-os ce ::is'co-e-c:::e ... •c. y e· saber CCJe -endrórc a~e 

corer torr:::ién ae s~ pcrte ocre soiir ade ame e ,..,e,,c-cr s ... s-... ce ÓI", s:'T'plemel"l'l'e "'º 

r egresen e ps cC'!'e"CPic. Ccb-'a c; _;es.,.·c-c-se s eS"c res ... .... c .;ne ve-·010 e uro desvel"l'l'QJO 

de: EnfoqL. e C emrado eri 1a Perscrc, :; ... es ::io- -- 1ado - '"' pc;c; ,ente se va, per o por e C"rc 

el que se cueca cpre rc de a -esPOl"scbilizcrse ce s.; propio procese. V iél"dclo tlien, tel vez 

el que se ve también lo epreMc. a ... nque r"'O 10 es .. mo. 
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!\Jo hobiomos de la duración de la osicoteropia yo que consideramos que el pac1enTe 

mismo es quien debe decidir cuanto ha de durar su esTOncia en ella. En la práctica 

prc-'esior.ai hemos tenidos le experiencia de que !os personas abandonen lo ;:isicotercpic en 

el momento en que se sienten mejor, luego regresan s i t ienen problemas o vuelven a 

sentirse mol. T cmbién se oresentan casos en los que las personas que regresan a 

psicoterapia lo hacen a partir de necesidades o problemáticos diferentes al incesto. Pero 

en general, cuando se da término a la psicoterapia de mutuo acuerdo emre paciente y 

psicoteropeuto, las personas no regresan más. No consideremos que sea posible 

determinar un t iempo mínimo o máximo de estancia en psicoterapia. La experiencia también 

nos ha indicado que una víctima de incesto requiere mayor Tiempo del apoyo psicológico 

que una víctima de cualquier otro t ipo de violencia sexual, con obvias excepciones, como en 

los casos de violaciones ~umultucr ias, en violaciones con gran cantidad de v iolencia, y co:-, 

personas que han vivido experiencias de v:olcción en más de una ocas ión. 

Al iniciar el presente escrito, el reto fue proponer lineamientos generales de 

atención psicológico o víctimas adolescemes y adulTcs de incesto vivido en la nir'lez y/o 

adolescencia, sin intentar exponer .. ~-· de ~rotam iento, lo cual sabemos que nunca 

ser6 posible, pues codo ser humano es único, cada situación incestuosa diferente y el 

estilo psicoterapéutico de coda psicólogo :Jnico. Nuestro oprendizqje al respecto es que 

los técnicos de codo escuela psicológica deben modificarse lo '1ecesario y suficiente para 

el rrobqjo con adolescentes y para el trabajo con aduitos. 

C:I reconocimiento de los limitaciones del propio psicotercpeuto es algo que s iempre 

se debe tomar en cuento en el momento de atender o un() persona, pues elio nos hará 

también reconocer ountos débiles en io oropia formac ión y, ;:irincipolmente, nos evitará 

caer en lo tentación de conservar con nosotros un caso que no podemos mon~or. Las 

:m:taciories se ir6n descub~iendo o lo largo de la pr6ctica profesional, ~,o sori algo aue se 
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pueda derermincr y definir a pr iori. Así, algunos psicoterapeutas pueden descubrir que les 

resurta difícil o desagradable trabqjar con nii'los. o con suicidas. o con homosexuales. o con 

oerscnos que caemás de haber s ido víctimas de ·ncesto, al momento de buscar apoyo 

psicológico se encuentren también en el papel de ser agresores: etc. Con es-ro no 

aueremos decir que el psicoterapeuta no debe buscar la superación de sus propias 

limi'tociones. s ino que en el momento en que las descubre, debe respetor onte todo lo 

.,ecesidod inmeoiata del paciente y canalizo~ !o con algún o-rro psicólogo, para 

posteriormente buscar para sí mismo la atención y/o la orientación necesario paro superar 

esa limi""oclón, o s implemente acep-rarla. y estor oler-ro s iempre que atienda cosos 

s imilares. 

El punto an-rerior nos llevo a la mención ae 'o necesidad de lo formación cont inua del 

psicoterapeuto. no solo de aquel que trobqje en la atención del iri cesto, o de lo v iolencia 

sexual, o de cualquier otro fenómeno, s ino a todo psicólogo que se dedique de manero 

comprometido a su profesión. El perfeccionamiento del psico-rerapeuta se puede promover 

a través de supervis ión de casos. psicoteroo1c ::iara el psicoteropeuta (!a cual 

consideremos necesario por el impacto del trabajo con lo violencia y por lo violencia oue 

se genera a parrir del mismo en el psicoteropeu-ro). cursos de copocitoción, -rolleres, y en 

general formación continuo. 

L.os serrtirr11emos del psicoteropeu-ro que se generen o por-rir del trabqjo con 

víc-rimas de incesto son elementos que influyen en el proceso del paciente. E l 

ps cO"tercoeuta responsable de su ..-rebajo y de si mismo, deberá ..-omor ec; cuenta es-ros 

serrtimien-ros. y llevarlos a supervis ión de casos o a su propio osicoterapio, evi'tordo osí 

"na interferencia con el avance del paciente y ::iromoviendo su propio crecimiento. L..c 

posibil'dod de plantear los senti..,.,len-ros generados e su pocien-re. seré uno decisión que 
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deber6 Tomar a partir de los corocterí51icos del caso y de las habilidades que puedo 

reconocer en sí mismo para manejarlo. 

Uno de los propue5Tos que consideramos más importan-tes. es lo creación de 

instituciones o lmplon-toción de programas de 01'ención especializado en los in5Tituciones yo 

exi51'en-tes. a partir de no haber encon-trado en los áreas del D lstri'to Federal y del 

Es-todo de México in5Ti'tuciones o programas dedicados al ince5To. Creemos que es-ro 

ausencia se debe proboblemen-te a que no se ie ha dado lo importancia que requiere como 

el fenómeno de arta incidencia que es. Dar e5Tadí5Ticos aquí, sería irrelevome, pues nos 

parecen falsas aquellas que son oAcioles. dado el s ilencio que lo familia y lo víctima guardan 

alrededor del ince51'o. 

Como vimos en e5Te trabajo y a partir de lo práctico profesional, consideremos que 

IO!í principales motivos por los cuales los podres no previenen a sus h~os con respecto al 

ince5To, son los mi'tos que exi5Ten en Torno a la educación sexual de les nii'los y los niños. 

Los Podres ignoran o dudan cuál puede ser lo edaa indicado para iniciar lo educación 

sexual de sus h]os, y -remen hacerlo demasiado pron-ro con el orgumen-to de que les 

'obar6n su inocencia, o los volverán seres sobresexuodos. o aue serán demasiado 

precoces. i<eeducar para la sexualidad es une de los -rareas más importan-tes a 

desarrollar a nivel social como prevención primario. N ue5Tr os propuesTos en es-re sen-tido 

son: Talleres ocra padres, Talleres para moe5Tros, Talleres por.:; nii'los, Talleres para 

adolescemes. y que se importo como un Temo de los ciencias sociales den-tro de lo 

escuela a niveles de Educación Primario y Educación Secundario. 

Otro de los gr-andes miedos que los podres presen-ton al hablar de prevención de: 

inces-ro. es que es necesario er.sei'lorle a los niños su derecho a decir ·-- a los odui'tos, 

aún a aquellos que sean parte de lo familia. E l -remar de los podres es que el pequei'ic no 

sobró discr-iminar emre el ejercicio de U" cerecho y lo obediericic. :....e posible pérdida ce 
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poder en lo relooión infante-adulto, parece ser uno de los principales razones por los 

cuales no se educa en lo prevención del Incesto. Esto es une líneo de Investigación a 

seguir, que probablemente aumentaría los probabilidades de educar en lo prevención de 

manera más efec:Tiva. 

Los roles dentro de la familia t"ienen un papel crucial en el fenómeno del incesto, 

pues lo pérdida de límites que se "tiene en le ccruolidcd dentro de algunos sistemas 

familiares, genere confus ión no sólo pero los h~os, s ino t ambién per o los podres. L os 

toi!eres que proponemos en el punto anterior no sólo deberían contemplar le educación 

sexual, s ino también, el papel de le familia en le sociedad, le función de cada individuo 

dentro de le familia csí como le definición de los r oles dentro del universo familiar. 

incluyendo el establecimiento de los límites de los que hcblóbcmos. 

=='roponemos como nueves líneos de investigación: Los sentimientos del 

psicotercpeu-tc. lo modif1ccción de esquemas eri el s istema .de vide del psicotercpéu-to. el 

papel del género del pslcotercpéu-tc y le pcrcprofesioncllzoclón como apoyo poro lo 

prevención primario. 

Lo prócrico profesional indudablemente nos dió los elementos necesarios par e le 

conformación de este escrito, no sólo por lo presentación de casos que se hace en elle. o 

por uno propuesto yo experimentada. s ino porque teníamos yo un contacto con la rea lidad 

que nos dio indicadores de le dirección a seguir . 

E.1 trabqjo con víctimas del ,ncesto ut"ilizondo como marco t eór ico el Enfoque 

Centrado en lo Per50!'1o, nos permitió enriquecer ei ambiente psicoteropéu-tico. 

s intiéndonos más cómodas y relqjcdos. El saber oue en cuoicuier momento pacíamos 

u-tilizor une técnico de cualquier escuele psicológico cuando fuera necesario o aconsejable, 

'"'05 dio s iempre 10 tronq1.;ilidod de io mente abierto, en lugar de lo im1exibilidod de :.me 

·eo~ía cocrentemente acabada, s in más que uno líneo recra; fue como t ener lo oportuniccd 
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de caminar par senderos diferemes y tomar la bifurcación que el paciente eligiere, 

acampaflóndolo en su a1 .. 1taexpla1'"0Ción y enriquec:énoonos con la experiencia. 

A riivel persoricl, el Enfoque Cemrado en la Persona, nos ha proporc1onoeo _,-,e 

f losofía ce vide en la eue términos como •""'1tflo•, •t1111or-, -~·, -u-to•, 

• ...,.,..~ •"'-"o/to•, "IWinlMtr y otros, dejaron de ser los r1 ismos, y ahora t 1e-e-

t.Jre connotaciór. re.evo. E l autoco-oci'11 iemo d!ajo de ser uno conceptualizac.ón obsesiva de 

uno misrrio y se co-ivierte eri uno forrr.a de alcanzcr me-es, oceota-do límites. ::1 ser se 

convierte en Jn oqjetivo más eue en uno sensación, y el estar en una forma ae vide más 

que en un estado. Lo permis ividad y el enriquecimiento con otras teor:cs que ro 1mpliccco 

poro nosotras el ::nfoaue Cemroao en la Persona. nos he e'1sei"cco a oorencer 

humildemente de todo y de toaos, en IL:gar de adoptar f' O poSturc cogr-át1ca y soberp¡a 

que limita el crec1mier-ro. 

El acerccm;emo el pocieM"e desde el Enfoaue Centrado e- 10 Persona, "10S 

permitió hacerlo de una manera mós nO"ural, eliminando la rigidez que otros escueles a 

veces sugieren como lineamiento de a-rención. 
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