UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

FACULTAD DE PSICOLOGIA

TERAPIA DE JUEGO EN EL AMBITO ESCOLAR: UNA
PROPUESTA

TESINA
QUE PARA OBTENER EL TiTULO DE
LICENCIADO EN PSICOLOGIA
PRESENTA
ALEJANDRA CHAVEZ MURGUIA

DIRECTORA DE LA TESINA:
MTRA. MA. MARTINA JURADO BAIZABAL

México, D.F. ~ FEBRERO 2007




e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



AGRADECIMIENTOS
A Dios, por dejarme existir
A mis papas, Javier y Trini, no tengo palabras para decirles lo mucho que los
amo, gracias por darme la vida y guiarme a través de ella, son mi mas grande
ejemplo y por ustedes he [legado hasta aqui. LOS AMO!!!

A Clau, por ser tan valiente y caminar conmigo todos estos afios.

A Fabio, por ser mi soporte, mi impulso y mi complemento. Gracias por tu luz, tu
confianza y tu amor. Te amo y te admiro.

A Conchi, por los anos, los nifios y los grandes momentos que nos unen. Gracias
por tu ejemplo y tus consejos.

A Chamoy, por ensefiarme que las palabras sobran cuando hay tanto carifio de
por medio.

A mis mejores amigos Mafer, Yus, Gaby y Diego, por estar siempre conmigo y
ensefarme el verdadero valor de la amistad.

A mis queridisimas Ameyantros, por compartir conmigo este momento de los
muchos que nos unen.

A mis amigos Dul, Rodolfo, Sol, Mar, Luis, David, Armando y Bere, por su carifio y
hacer que nuestros momentos en la UNAM fueran Gnicos.

A Maus, Topo y Gordo por su carifio y amistad.

A Carmen, Zia y Sim, por Canada, RVC y Mc Gill... por ser parte de una de los
mejores momentos de mi vida... no habria sido lo mismo sin ustedes!!!

A mi familia Chavez y Murguia, por el gran carifio que nos une... los tengo siempre
conmigo a pesar de la distancia.

A mi familia de la capital, Vazquez, Anita, Vanscoit, Elisa e Isaias, por ensefiarme
a valorar a la familia y a los amigos... los admiro a todos.

A mi psicologa Irene, por cerrar conmigo este ciclo de los muchos que me has
acompainado a cerrar. Te admiro como profesionista pero mas como persona.
Gracias por ensefarme que las mejores armas con {as que contamos los
psicologos son el amor por lo que hacemos y el carifio por los que trabajamos.




A la familia Pluma Pérez, por abrirme las puertas de su casa, por su apoyo,
confianza y carino.

A Luis y Mari, les agradezco todo su apoyo y carifio. Mari, siempre te estaré
agradecida por estar conmigo en esos momentos dificiles; tu ejemplo fue lo que
me motivo a estudiar esta carrera y a llegar hasta aqui.

A Ale por compartir conmigo tu experiencia, por tu carifio y apoyo.

A mis companeros del Instituto Rosner por su apoyo y su carifio.

A mi UNAM, por permitirme el honor y el orgullo de formar parte de etla. Por
todas las experiencias que me brindd y que me hicieron crecer personal y
profesionalmente.

A los nifios que me han permitido caminar a su lado, por alegrarme con sus
sonrisas y carifio. Esto es por y para ustedes.

AGRADECIMIENTOS ESPECIALES

A la Mtra. Martina Jurado, por su calidad humana y profesional. Por compartir
conmigo el amor y la pasion por la Psicologia.

A mis compafieras Lilia, Liliana y Lupita por todos los miércoles, por el apoyo
mutuo y por compartir este proceso conmigo.

A la Division de Educacion Continua, por su apoyo constante, por confiar en mi y
porque gracias a ustedes estoy logrando mi meta.

A la Mtra. Blanca Mancilla, Mtra. Cristina Heredia, Lic. Asuncién Valenzuela y Lic.
Leticia Bustos, por compartir conmigo su experiencia, por sus comentarios y
apoyo que me motivan a ser mejor.




“Cuando veas tus metas cumplidas y tus suenos hechos realidad, no te
sientes a contemplar lo que has logrado. Es hora de buscar nuevas metas y
de sofar aun mds.”

- Andénimo




iNDICE

INTRODUCCION. ....cirirurineeereeeenneeseeerseenneeerenressessesrensenssssessnsmmnnnssesssennnnnnns |
CAPITULO 1. LA EDUCACION Y EL NINO ..eeeveeeeeeeeeeeereseeresseesssnsesenessnsesensens 1
1.1 SISTEMA EDUCATIVO MEXICAND. e eneetetentieniinsteneenneeseeantnneeneseasanseanesaneansenns 1
1.1 T ANEECOAONEES ... ittt ittt et eer e te st raneanreassansanesaneran 1
1.1.2 La eduCACiOn DASICA.....cuuieriieieiieieeiieeeieteen et erneseneaaeaneanrnsenenns 5

1.2 EL PAPEL DE LA ESCUELA EN EL DESARROLLO DEL NINO . .uvvuvinininiinienineineaneisenernaansnnns 7
1.2.1. Afectividad y @dUCACION .........c.iiiiieiiiie ittt eeeeeenenns 9
1.2.2. Factores condicionantes del proceso ensefianza-aprendizaje .................. 10
1.2.3. El papel del psicOlogo eSColar.........cuouvurieiniiniieieiieiiniieineeninnnaans 13
1.2.4. Problemas de aprendizaje y de conducta ..........cceevuvninniieineniinninnnnen. 15
CAPITULO 2. EL JUEGO Y EL NINO ..uvvieeeneieeeteeemeeeennneesessnneesnennsesessnnnesenan 20
2.1 DEFINICION, FUNCIONES Y CARACTERISTICAS DEL JUEGO +nvvvunrnneneenenseneeaeenennsareneanens 20
2.2 TEORIAS SOBRE EL JUEGD +uurureneenennenneneesensenninenesnessenscseensoneneeneansonsanensonens 23
CAPITULO 3. TERAPIA DE JUEGO ....euueierirenneieerereesueeesreseeessnsessessennnsssssenes 29
3.1 ANTECEDENTES HISTORICOS . uvvrrrenrennanerensrireanrennernnennses et teerereaaetirenrrrnenaeas 29
3.2 JQUE ES LA TERAPIA DE JUEGO? eueuinininienrnrenrnenenenannnreenesssnesensnnsennenesensnsnens 31
3.3 ENFOQUES EN TERAPIA DE JUEGO: UN PANORAMA GENERAL +vvvnueniinineineenenneneenereennenss 32
3.4 TERAPIA DE JUEGO CENTRADA EN EL NINO ..ouutnrinnintinniieeeneenrerenerneeaneenesaneaneenes 43
3.5 TERAPIA DE JUEGO GRUPAL et tutentntentineesaesenserensennenennenesssnesanenesoeanensseennanes 57
3.5.1. Terapia de QrUDO .....c.uuiieitiiieiieet i ieeteeetn et ianeetenaesennnnaanaans 57
3.5.2. Terapia de juego grupal centrada en el MR .........c.ceueevuineniniiniininennns 61
CAPITULO 4. TERAPIA DE JUEGO EN ESCUELAS PRIMARIAS......cvvvereenneeenrennneenns 73
B ANTECEDENTES . ueiuttnseenereneraneneransrarsarsensennsesessscnnnenncessnsssseeasesasessonnres 73
4.2 ASPECTOS A CONSIDERAR vt utennesnetnneeneennenesnseneesnnennesnscsssnsnsensssnsonsessannnnns 75
4.2.1. ASPECLOS LOCMICOS +.v'vneenernereeneeeereerieeranieeeereneneesneeresensneessernrnanens 75
A.2.2. VONLAJAS onviriniiiii ittt et —aaas 77
4.2.3. DIficUltaaes .....couvneeneeniiieiee ittt r e 77
CAPITULO 5. PROPUESTA DE TERAPIA DE JUEGO PARA ESCUELAS PRIMARIAS ........ 79
CONCLUSIONES....c.tciiiiieietnetareneirartacenssarsecseossnssessssnnssassenssassssosansossossse 100

BIBLIOGRAFIA ....eevreeieretiieeerennierennneessannsssssnsssnnnnsnsesessnesesssnnsessnnnnneens 105




INTRODUCCION

La infancia es una de las etapas mas importantes en el desarrollo del ser
humano. En ella, se forjan la mayoria de los aspectos que lo constituirdn como
persona adulta. Es por esto, que las situaciones que vive durante su infancia
resultan cruciales para su vida. En este sentido, se puede afirmar que dichas

situaciones tendran una repercusion importante en su desarrollo emocional.

Durante la infancia, los modelos mas importantes para el nifio son sus padres. A
partir de la relacion que tenga con ellos, aprendera a relacionarse con el resto
del mundo. Por eso, cuando un nifio se encuentra en una situacion dificil donde
sus padres se ven involucrados, existen repercusiones en el resto de su mundo.
En este sentido, la escuela es otra parte importante que conforma dicho mundo.
Durante la edad escolar, el nifio pasa la mayoria de su tiempo entre la escuela y
su casa, por lo que ambos se convierten en su punto de referencia y su influencia

para el futuro.

Dentro de la escuela, se espera que el nifio adquiera conocimientos académicos,
sin embargo, no podemos aislar dicho aprendizaje de los factores emocionales
que intervienen. Un nifio cuyo contexto emocional se encuentra fragil o
inestable es probable que tenga dificultades en aprender lo que la escuela
intenta ensenarle. La escuela, pues, debe estar preparada para saber enfrentar
dicha situacién y brindar al nifio los medios necesarios para que éste pueda salir

adelante.

De esta inquietud, basada en mi experiencia, surge la idea de la propuesta sobre
un grupo de terapia de juego centrada en el nifio para alumnos de educacidn
basica. Con la idea de que la escuela resulta un medio de aprendizaje no sélo

de conocimientos académicos sino también personales, se espera que esta

propuesta brinde al psicélogo escolar una herramienta Gtil para que los nifios que
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sufren de la separacion, el divorcio o la muerte de sus padres puedan encontrar
un salida a su sufrimiento que no les permite estudiar y aprender.

La bibliografia nos demuestra que dentro de los problemas académicos existen
problemas emocionales que requieren ser resueltos para una intervencion

académica exitosa.

La presente tesina de compone de cinco capitulos, de los cuales los primeros
cuatro son relativos al fundamento teorico y el quinto es la propuesta de terapia
de juego.

El primer capitulo aborda el tema de la educacién que se imparte en México. Se
comienza con una revision historica de la educacién en México hasta llegar a la
educacion actual en nuestro pais, enfocandose a la educacion basica. Dentro de
este mismo capitulo, se aborda el importante papel que juega la escuela dentro
del desarrollo del nifio y la forma en que se relaciona la afectividad con la
educacion. Ademas, se explica la importancia del psicélogo dentro de una
escuela y se explican las diferentes labores que desempeia en ésta. Finalmente,
se aborda el tema de problemas de aprendizaje desde una perspectiva
emocional, para lograr asi una comprension mas profunda del aspecto emocional

en la vida escolar del nifo.

Por su parte, el segundo capitulo gira en torno al juego y su importancia para el
ser humano y, especificamente, para el nifio. El lector encontrara la definicién
de juego, sus caracteristicas y la funcién que tiene éste para el desarrollo
infantil. Ademas, se explican las diversas teorias que lo abordan y, desde cada

una de estas perspectivas, la forma en que se concibe al juego.

En el tercer capitulo, el lector encontrara lo referente a la terapia de juego. El
capitulo inicia con una revision historica de este tema. Posteriormente, se

explica en qué consiste la terapia de juego y se hace una revisién general de los

I
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diferentes enfoques que se manejan dentro de ella. Es dentro de dicho capitulo
que el lector encontrara desarrollada, a profundidad, la terapia de juego
centrada en el nifio.  En dicho apartado conocera los supuestos tedricos, el
papel del terapeuta, los materiales y todo lo que gira en torno a este enfoque.
Cabe senalar que este enfoque es sobre el cual se basa la propuesta de esta
tesina. Finalmente, se realiza también una revision sobre la terapia de juego
grupal. Se explica la importancia del grupo y las ventajas que conlleva este tipo
de terapia; en este apartado, el lector encontrara ademas, con fines relativos a
la propuesta y desarrollado también a profundidad, la forma en que se lleva a

cabo la terapia de juego grupal con enfoque centrado en el nifo.

El capitulo cuarto se enfoca a la terapia de juego en escuelas primarias. Dicho
capitulo inicia con una revision de las pocas intervenciones terapéuticas que se
han realizado a nivel escolar. Se hace una revisién de los principales aspectos
técnicos que el psicologo debe tomar en cuenta para un programa de esta
naturaleza. Finalmente, se abordan las diferentes dificultades que implican
llevar a cabo un programa terapéutico dentro de un escenario escolar, asi como

las ventajas que conllevan su realizacion.

Finalmente, en el quinto capitulo se desarrolla la propuesta de terapia de juego
grupal centrada en el nifio para escuelas primarias. Como se mencioné casi al
inicio de esta introduccién, se busca que dicha propuesta brinde al psicélogo
escolar una herramienta que pueda utilizar en su trabajo para ayudar a aquellos
alumnos que hayan sufrido de alguna pérdida significativa y que obstaculiza su

paso por la escuela basica, asi como por la vida.

I




CAPITULO 1. La educacién y el nifio
“Educad a los nifios y no sera necesario

castigar a los hombres”. -Pitagoras

1.1 Sistema Educativo Mexicano

1.1.1 Antecedentes

La nocidn de escuela se remonta a tiempos de Cicerdon. Se le consideraba como
un tiempo de descanso dedicado al estudio o a labores artisticas o literarias.
Conforme pasd el tiempo, la forma de concebir a la escuela fue cambiando
también, sin embargo la esencia de ésta permanecié como un conjunto de
personas vinculadas entre si por medio de saberes (Aguirre, s.f.). Es conocida la
presencia de escuelas desde tiempos muy remotos. Por ejemplo, en el caso de
México, se sabe que en el pueblo mexica, los nifios eran enviados a diferentes
escuelas dependiendo de su estatus sociat. Asi, los nifios de famitias pobres eran
enviados a escuelas donde se les ensefiaba a ser guerreros, mientras que a los
nifios que pertenecian a la nobleza eran enviados al Calmécac a prepararse para
ser futuros gobernantes (Huesca, 2006). Luego, después de la conquista de los
espanoles, la educacion fue cambiando radicalmente. La escuela basica como
tal en nuestro pais nace en el Gltimo cuarto del siglo XV con la llustracién. Se
concebia como una medio para mejorar y perfeccionar la sociedad. De hecho,
varios pensadores como Cabarrus o Gaspar de Jovellanos creian que la educacion
era la mejor manera de prosperar y que era obligacién del Estado proveerla al
pueblo (Camara, 1983). Antes de esto, la educacién en los nifios era la que
actualmente conocemos como la educacion no formal, ya que consistia en
transmitir principalmente los conocimientos que los padres tenian a sus hijos
sobre las labores que realizaban. Sin embargo, un acercamiento de educacién
formal se encontraba en la labor realizada por la Iglesia, que consistia en la
imparticion de doctrina cristiana, cuya meta era erradicar la cultura y el
lenguaje nativos (Erickson, 2002). Existia, por otro lado, la educacién de los
preceptores del gremio, que era una escuela particular donde, para aquellos
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hijos de padres que podian hacerlo, se impartian clases de lectura y escritura

(Aguirre, op. cit.).

La educacion que se buscaba durante la Hustracién tenia los siguientes ideales
(Camara, op. cit.):

= Ser integral, es decir, que hubiera una formacién intelectual, moral y fisica.

= Ser til para el desarrollo del pais.

* Ser moralista en cuanto a que rescataba a mendigos y vagos a través de la
educacion util.

= Ser civica y publica, tanto que el Estado tenia el deber de impartirta.

= Ser universal, o sea, para todos.

Para finales del siglo XVIII (entre 1782 y 1786 aproximadamente), el
Ayuntamiento fomenté la instauracion de escuelas gratuitas de primeras letras en
parroquias y conventos, sobre todo en aquellas areas pobres, para la ensehanza

de la lectura, la escritura y el calculo (Aguirre, op. cit.; Camara, op. cit.).

Poco a poco fueron surgiendo muchas escuelas, algunas solventadas por el Estado
y otras por la Iglesia (Aguirre, op. cit.). En este sentido mas que universalizar la

educacion lo que se dio fue una multiplicacion de escuelas (Camara, op. cit.).

Para 1820 se tiene estimado que la educacion abarcaba entre un 48 y un 62% de

nifos entre 6 y 12 afos (Camara, op. cit.).

Después de la Independencia, no se realizaron muchos cambios en cuanto a las
ideas sobre educacién. Por su parte, la responsabitidad del Estado de brindar
educacion quedé plasmada en la Constitucion de Cadiz de 1820 (Camara, op.
cit.).
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Para 1821, se decreté la libertad de ensefianza, es decir, cualquiera podia
impartir educacion sin pasar por el control del Gremio, lo que facilité la apertura

de nuevas escuelas (Camara, op. cit.).

Otra novedad eh la educacian, fue la introduccion del método lancasteriano de
ensefanza mutuo y que influyé enormemente en la educacién basica impartida
entre 1820 y 1890. Entre estos arios, exactamente en 1833, se formé la Direccion
General de Instruccion Primaria y, en 1842 ésta le fue encargada a la Compaiia
Lancasteriana (Aguirre, op. cit.; Camara, op. cit.). La educacién impartida por
esta compaiiia incluia lugares muy espaciosos a donde podian asistir doscientos o
mas estudiantes, reunidos en grupos de diez (Aguirre, op. cit.). Esta
caracteristica de tipo industrial obedecia a la demanda (real o supuesta) de

educacion (Camara, op. cit.).

Se debe sefalar que para esta fecha existia asimismo divisién en las clases
sociales, por lo que la educacién también podia ser dividida en estas categorias.
Es mas, los hijos de aquéllos pertenecientes a la élite de la época, podian incluso
ingresar a la universidad del Nuevo Mundo, {a Universidad Real y Pontificia

(Erickson, op. cit.).

Con la Reforma, al estar Benito Judrez como presidente, hubo importantes
modificaciones en la ensefanza basica. Por un lado, se hizo obligatoria y el
ndmero de asignaturas aumentd (Camara, op. cit.). Con la nueva Constitucién de
1857, la educacién debia ser gratuita, obligatoria y laica (Erickson, op. cit.). En
lugar de religion se opto por la ensefianza de la moral (Camara, op. cit.), sin
embargo, la Iglesia siguid teniendo influencia en la educacién hasta la Revolucidn

{Erickson, op. cit.).

Durante el Porfiriato, el presidente Diaz tenia el control de la educacidn federal,

aunque permitia a varios estados a dirigir su propia educacién (Erickson, op. cit);
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sin embargo, la educacion primaria era basicamente para las clases medias y
altas, pero esto no preocupd a los dirigentes de la época y fue retomado hasta

después de la Revolucion (Espinosa, s.f.).

En 1873, con mas de 4 000 escuelas en el pais, se elabord el Proyecto de Ley
sobre el Cumplimiento del Precepto de Instruccion Primaria Obligatoria con el fin
de saber lo que se esperaba en cuanto a conocimientos basicos, la duracion en la

escuela y la frecuencia de asistencia (Camara, op. cit.).

Entre 1889 y 1890, el Primer Congreso Nacional de Instruccion propone dividir ta
educacién en una parte elemental y obligatoria de los 6 a los 12 afios, y en otra

parte superior {Camara, op. cit.).

Para el afo de la Revolucion, en 1910, el 84% de la poblacion era analfabeta
(Camara, op. cit.), aun asi, los pensadores de la época consideraban a la
educacion como el medio a la unidad nacional y para lograr otras metas

nacionales (Camara, op. cit.; Erickson, op. cit.).

Por su parte, con la creacidn de la nueva Constitucion de 1917, se marcd el inicio
de la educacion moderna en el pais; el articulo 3° de esta misma dio vasto poder
al gobierno central en cuanto a la educacion y establecio que ésta seria gratuita,

obligatoria y laica (Erickson, op. cit).

Con la creacion de la Secretaria de Educacion Publica (SEP) en 1921, bajo la
direccion de José Vasconcelos, hubo reformas importantes en materia educativa

(Camara, op. cit.).

El mayor cambio se dio en el ambito rural (Camara, op. cit), donde la SEP jugd
un papel fundamental (Espinosa, op. cit.) ya que intenté ampliar la educacion

basica al campo ajustando los planes de estudio a las realidades indigenas y
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campesinas (Camara, op. cit.). Estos programas continuaron hasta la época de
Cardenas, quien, con la idea de la unidn nacional, aboli6 las diferencias en los
planes de estudios rural y urbana (Camara, op. cit.; Espinosa, op. cit.). En 1941,
se cred una nueva ley, la Ley Organica de la Educacién Publica, se modificé el
articulo 3° constitucional y hubo crecimiento en la educacién pibtica sobre todo

en zonas urbanas (Espinosa, op. cit.).

Entre 1959 y 1982 se dan nuevos cambios en el ambito educativo: se toman
nuevas medidas para la imparticion de la educacién, como el Plan de los Once
anos; en 1972 hay una reforma educativa y hay intentos para una planificacion

integral de la educacion (Espinosa, op. cit.).

En 1992, se firma el Acuerdo Nacional para la Modernizacion de la Educacidn
Basica (ANMEB) dando lugar a una nueva relacion entre la Secretaria de
Educacion Publica, los gobiernos estatales y el Sindicato Nacional de
Trabajadores de la Educacion (SNTE) (Espinosa, op. cit.).

Este Acuerdo, junto con la Ley General de Educacién promulgada en 1993, han
permitido la modificacion y transformacién de “algunas de las inercias del
Sistema Educativo Nacional, constituidas a lo largo del siglo XX” (Secretaria de
Educacion Piblica SEP, 2001 p. 120) que, sin embargo, debido a su complejidad y
las resistencias que conlleva la misma, no han logrado expresarse totalmente
(SEP, 2001).

1.1.2 La educacién basica

La Secretaria de Educacién Publica, SEP (2001) define la educacién basica como
“...la etapa de formacion de las personas en la que se desarrollan las habilidades
del pensamiento y las competencias basicas para favorecer el aprendizaje

sistematico y continuo, asi como las disposiciones y actitudes que normaran su
vida”(p. 107).
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La educacion basica es indispensable en el desarrollo del ser humano ya que
constituye un “pasaporte para toda la vida” que permitira ir construyendo un
mejor futuro personal y colectivo y seguir aprendiendo (Delors, 1996).

Dentro del Programa Nacional de Educacion 2001-2006, la SEP (op. cit.) afirma
que en la escuela basica se pretende que tanto nifios como jévenes aprendan lo
que requieran para un desarrollo personal y para convivir con la gente que les
rodea, basados en valores como el respeto y la tolerancia. La misma Ley General
de Educacion establece en sus articulos 7° y 42 que la educacién basica tiene
como fin el desarrollo integral del individuo y que en la imparticién de la misma
“se tomaran medidas que aseguren al educando la proteccion y el cuidado
necesarios para preservar su integridad fisica, psicoldgica y social sobre la base

del respeto a su dignidad (...)” (Ley General de Educacién, 1993).

incluso, en el articulo 3° de nuestra Constitucion se determina que “la educacion
que imparta el Estado tendera a desarrollar arménicamente todas las facultades

del ser humano (...)"” (Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos).

Sobre la misma base que se tenia en los primeros afos de educacion en México,
se sigue concibiendo a la educacion basica como una herramienta Gtil para el
desarrollo nacional. Asimismo, se busca el compromiso tanto de la sociedad como
del gobierno para una educacion basica de calidad que permita el desarrollo de
“facultades sensibles, intelectuales y afectivas” con miras a la autorrealizacion y
el mejoramiento humano (SEP, op. cit.). Este tipo de educacién puede
considerarse como un concepto alternativo ya que, ademas de atender a
objetivos propedéuticos, se hace énfasis al desarrollo de destrezas para la vida
familiar, social y det trabajo. En este sentido, la educacién basica debiera ser
integral, lo cual desafortunadamente no se ha logrado ya que hasta la fecha se le
da mas peso a cubrir el contenido tematico que a la formacion de la personalidad

de los alumnos (Alvarez, 1999).
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Son muy raras las escuelas primarias que dedican tiempo al tratamiento de
problemas personales del alumno a pesar de que se considera como labor de la
educacion contribuir al autoconocimiento y al conocimiento de los demas.
Algunos elementos necesarios que permiten la formacidn de una personalidad
madura y equilibrada son la educacion afectiva y la capacidad de retacidn y
comunicaciéon.  Sin embargo, como se menciond anteriormente, se da poca
prioridad al valor, a la dignidad y a la personalidad del escotar, truncando asi

este aspecto educativo (Alvarez, op. cit.).

1.2 El papel de la escuela en el desarrollo del nifio

El nifio pasa la mayoria o, al menos gran parte de su tiempo en la escuela. Esto,
pone de manifiesto la importancia que tiene la misma en su desarrollo
(Oaklander, 1988). El objetivo principal de la escuela es la adquisicion de
conocimientos y su “puesta en practica” en su realidad. La escuela permite el
aprendizaje de la realidad al enfrentar al nifio a una realidad que suele ser
diferente a su ambiente familiar; los limites impuestos por ésta, le permiten
estructurar su conducta y ser mas independiente en sus actividades. La escuela
ofrece, ademas, la posibilidad de reestructurar sus relaciones sobre todo cuando
existen problemas en la vida familiar (el papel del adulto es importante dentro

de esta reestructuracion) (Renau, 1987).

En teoria, al ser un lugar de tanta importancia en la vida del nifio, la escuela
deberia ser placentera y motivante para aprender. Desafortunadamente, una

gran parte de los nifilos muestran aversion a la escuela. (Oaklander, op. cit.).

Los nifios que estan en la escuela necesitan adaptarse a ella. En este sentido,
adaptarse puede entenderse desde la necesidad que tiene cada persona para

acomodarse al medio ambiente y a sus exigencias y satisfacer sus necesidades.

Este equilibrio se encuentra facilitado por el mismo medio ambiente, en la
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medida en que aporta lo necesario para el crecimiento y el desarrollo individual

(Renau, op. cit.).

En el caso de la escuela, esta adaptacion estaria dada por el equilibrio adecuado
en el nifio y una escuela que funcionara de acuerdo a las capacidades e intereses
del nifio. La inadaptacion escolar surge, pues, al romperse este equilibrio, sea
por las capacidades del nifio o porque la escuela no aporta suficiente o exige

demasiado; generalmente, se le da mas peso a lo primero (Renau, op. cit.).

La escuela, al ser parte del medio que rodea al nifio, tiene también exigencias
(Renau, op. cit.):

= Vida en grupo, donde el adulto-maestro tifie las relaciones entre los nifios.

= La instruccion y educacion con objetivos especificos que se logra, en parte,
con la organizacion brindada por la misma institucion.

= Se exige trabajo por parte de los nifios.

* El valor de la escuela por parte de la familia: expectativas, temores o
rivalidades.

* Determinado contexto social que llega también a “valorar” el papel de la
escuela.

En este sentido, el fracaso escolar es importante, pues, desde la parte

institucional como desde la parte individual (Reanu, op. cit.).

Para el nifo, el fracaso escolar representa un fracaso personal, ya que los
resultados obtenidos le ayudan a formar una imagen de si mismo. También,
parte de la imagen de sus compaferos se forma con estas valoraciones. Ademas,
existe la presion y reaccién de los padres, comprometidos afectivamente con la
valoracion del niflo (Renau, op. cit.). De esta forma, se abre un nuevo aspecto
que se profundiza a continuacidn, ésta es la forma en que la afectividad

interviene en la educacién del nifio.
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1.2.1. Afectividad y educacién

Todos nuestros impulsos, emociones y afectos influyen en nuestra actividad
individual y colectiva. Existe un fuerte componente emocional en nuestras
conductas mas racionales. Es por esto, que resulta menester conocer y entender
las relaciones entre los aspectos emocionales y racionales al trabajar en la

educacion y formacion de los nifios y jovenes (Darder, 2003).

A pesar de ser poco comprendida y conocida, esta relacién se puede vivir en los
aspectos escolares, donde se valorizan positiva o negativamente aquellos
impulsos y emociones que matizan el comportamiento de los atumnos. También
es cierto que tos maestros se preocupan cada vez mas por esto e intentan dar
una respuesta a ello, aunque de una forma mas intuitiva que planificada o

reflexiva (Darder, op. cit.).

La inteligencia emocional, en este sentido, permite establecer relaciones
adecuadas en pensamientos y sentimientos para dar una mejor direccion a

nuestra vida (Darder, op. cit.).

De acuerdo con Darder (op. cit.) es necesario:

= El conocimiento de las propias emociones ya que permite el conocimiento de
uno mismo, permite tener conciencia de {a situacién y de la realidad en torno de
estas reacciones. El papel de la educacion es, dentro de esto, que el individuo

descubra este estado y lo relacione con su vida personal.

* La capacidad de dirigir y controlar emociones; en la escuela resulta posible
observar la falta de control que tienen los alumnos sobre sus emociones y las

repercusiones en su rendimiento escotar. Estas emociones mas controladas

tienden a interferir en las tareas propuestas. Es precisamente en esta direccién
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que se debe enfocar la intervencion educativa, esto es, lograr desvincular la

reaccién emocional de la consecuencia en el ambito de actividad del individuo.

* Capacidad para motivarse uno mismo; consiste en una redireccion de los
impulsos a aquéllo que racionalmente se quiere conseguir; se .hace una
predisposicion personal global que incluye el &mbito racional y el emocional. La

motivacion y la atencion son indispensables para el estudio y el rendimiento.

* El reconocimiento de las emociones de los demas. Se parte de la afirmacién
de que las emociones propias provocan reacciones emocionales en los demas. En
la medida que se conocen y comprenden las emociones propias, se comprenden
las emociones y sentimientos de otros; este conocimiento e interpretacion
permiten relaciones afectivas positivas. Es por esto, que la intervencion
educativa debe hacerse también en las relaciones en el aula y dentro de las

escuelas.

= La conduccion de las relaciones. La empatia y el autocontrol emocional son
las que permiten la autodireccion de emociones propias y el descubrimiento de
las de los otros, con la finalidad de entender y orientar las relaciones hacia un

desarrollo personal y colectivo.

1.2.2. Factores condicionantes del proceso ensefianza-aprendizaje

Para conocer como se da el proceso de aprendizaje es necesario comprender los

factores que intervienen en él.

Adam (2003) hace una revision de éstos:

10
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= Motivacion. Influye de forma positiva o negativa y condiciona de cierta forma
la atencion, repercutiendo asi en el aprendizaje. Surge como resultado de la
combinacion de varias influencias internas y externas. Hay tres fases:

1° Motivos para hacer algo.

2° Decision de hacer algo.

37 Mantener el esfuerzo requerido para completar la actividad.

« Afectividad. Hay una relacién bidireccional entre afectividad y ensefianza: las
estrategias y estilos de ensefianza deben incluir la afectividad para incrementar
la eficacia del aprendizaje, facilitando la labor docente. Los componentes de la
afectividad son:

» Autoestima y autoconcepto: combinacidn de las creencias de tas

personas y sus habilidades.

e Estilo atribucionat: las explicaciones de cada persona de los éxitos y

fracaso propios. Esta relacionado con ta motivacion para hacer algo.

o Expectativas de autoeficacia: se refieren a las expectativas de
resultados, que es la creencia de que una conducta determinada lleve a una
meta determinada; y las expectativas sobre la autoeficacia, que son las
creencias en nuestras propias habilidades para obtener los resultados

esperados, son los que controlan las acciones.

e Estrategias de autoconciencia: pensar en nosotros mismos y prestar
atencion a nuestros sentimientos y pensamientos intimos; requiere de una

retroaccion (feedback).

= Estrés. Provocado por:

e Presiones intrinsecas al trabajo

¢ la funcién dentro de la organizacién

11
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* Relaciones laborales con superiores, colegas y subordinados
e Desarrollo de la carrera
o La estructura y el clima de la organizacién

e Relacion entre trabajo y vida personal.

* Inteligencia emocional. Se refiere al conjunto de habilidades personales y
sociales donde se destaca el papel de las propias emociones, su conocimiento y
su control. Incluye autoconciencia, control de las emociones, capacidad de

automotivacion, empatia y habilidades sociales.

* Ansiedad. Referida al temor que provoca la realizacién de alguna tarea.
Puede ser como reaccion a una situacion (ansiedad estado) o como un rasgo de

caracter (ansiedad rasgo).

A continuacion se muestra un esquema que incluye los elementos descritos

(Adam, op. cit.):

. Factores de distorsion
Proceso optimo

Ensefianza- Aprendizaje Recursos

Estrés + Ansiedad

Inteligencia emocional + Afectividad + Motivacion

Oaklander (op. cit.) considera que los maestros deben tener una formacion no
sélo pedagdgica sino también un poco terapéutica y con esto, dar prioridad a los

12
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aspectos emocionales dentro del proceso de aprendizaje. En este sentido, la
labor “terapéutica” en una escuela se confiere, cuando es posible, a un psicélogo

escolar. A continuacion se aborda dicho tema.

1.2.3. El papel del psicologo escolar

La Psicologia Educativa tiene una gran diversidad de aproximaciones teéricas y
modelos tedrico-metodoldgicos que permiten la comprension y explicacion del
comportamiento humano en el ambito educativo, asi como la explicacion de
aquellos fenémenos y procesos que intervienen en la educacidn formal (practica
educativa escolar), en la educacion informal (familia) y en la educacién no
formal, todo con el fin de desarrollar e instaurar practicas educativas eficaces

para las personas que participan en ella (Martinez y Guzman, 2003).

Tavera, Meléndez, Contreras y Del Bosque (s.f.) afirman que existe una visidn
tradicionalista del psicologo en el mbito escolar donde se pierde de vista que la
educacion es un proceso social e interpersonal, por lo que consideran importante
retomar la psicologia educativa desde un punto donde se aborden los procesos
educativos en su totalidad, incluyendo no solo los procesos cognitivos tanto de
alumnos como de maestros, sino también los procesos afectivos, su
autoconcepto, los niveles de desarrollo de la personalidad e inteligencia, las
concepciones previas que se traen de la situacion educativa y el contexto y las

interacciones entre los individuos que forman parte del proceso.

Por su parte, Coll (Rigo, Diaz Barriga y Hernandez Rojas, 2005) considera que
actualmente se tiene la vision de que los procesos educativos son muy complejos
y que requieren de una abordaje multidisciplinario, pero que existe una
tendencia separatista entre los profesionistas, incluso los que se encuentran
dentro de la psicologia, es decir, que tanto los problemas como los campos de

intervencion suelen ser excluyentes entre ellos.

13
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Pero, ;como se relaciona lo anterior con la labor de un psicélogo escolar?, ;qué
hace realmente un psicologo escolar? Los orientadores, consejeros o psicologos
escolares juegan un papel muy importante en la escuela. Son de los pocos
profesionistas que trabajan con un modelo preventivo como con un modelo de
intervencion (White y Flynt, 1999), ademas de trabajar con otros profesionistas

dentro de la misma escuela (Martinez y Guzman, op. cit.).

Los nifios que acuden a los servicios psicologicos en las escuelas presentan en
general conductas problematicas y dificultades para aprender (Campion, 1987),
de hecho, la principal labor del psicologo es precisamente en este campo, en el
estudio y tratamiento de nifflos con problemas de aprendizaje (Martinez y

Guzman, op. cit.).

El psicologo, en estos casos, debe tomar en cuenta los siguientes factores

(Campion, op. cit.):

1) La naturaleza del problema del nifo vista desde diferentes angulos: psicologo,
agente derivador (escuela) y padres.

2) Factores familiares, es decir, actitudes, voluntad para cooperar, estrés
familiar, etc.

3) Factores educativos, referidos a la naturaleza de la escuela, recursos
educativos adicionales, etc.

4) Otros factores como disponibilidad de otros recursos y factores personales del
psicologo.

Existe, ademas, dentro de la misma labor del psicélogo, la del asesoramiento.

Dicho asesoramiento cuenta con las siguientes caracteristicas (Sanz Oro, 2001):

s |nfluir voluntariamente en el cambio de conducta del alumno.

= Ofrecer las condiciones que faciliten dicho cambio.

14
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= Fijar limitaciones o condiciones en las conductas del individuo.

« Utilizacion de la entrevista como técnica.

* Fomentar las acciones de escuchar y comprender.

= Es realizado de forma privada y con contenidos considerados como

confidenciales.

Desde este enfoque, se busca que el orientador tenga una funcién mas
psicoldgica o terapéutica que educativa. De este modo, el psicdlogo tiene como
objetivo principal ayudar a los estudiantes con sus problemas personales,
adquiriendo una imagen de psicoterapeuta la cual es mantenida en todos los
aspectos de su trabajo. Este tipo de asesoramiento es al que pertenece la
psicoterapia centrada en el cliente, donde el orientador tendra que fomentar un
ambiente permisivo, a diferencia con el ambiente de autoridad prevaleciente en

la escueta (Sanz Oro, op. cit.).

Vale la pena aclarar, sin embargo, que esta tabor de asesoramiento es muy rara
en México, donde la labor del psicélogo escolar se reduce a problemas de
conducta y de aprendizaje.

1.2.4. Problemas de aprendizaje y de conducta

Dentro de la poblacién de nifios en edad escolar, el bajo rendimiento es un
problema muy comun asociado a los llamados trastornos de aprendizaje (Solloa,
2001).

Actualmente, el campo que se encarga de su estudio estd dotado de muchas
investigaciones sobre las caracteristicas de éstos, pero aun asi sigue siendo muy
controversial. En general, se le ha dado mucho peso a los factores organicos y

cognitivos pero poco al factor emotivo a pesar de que se sabe que {a incidencia

15




Capitulo 1. La educacion y el nifio

de trastornos emocionales en nifos con problemas de aprendizaje es muy alta

(Solloa, op. cit.).

Jaraquemada (1985) sostiene que la frecuencia con que se atribuye al nifio
trastornos de aprendizaje sehala la necesidad de tener un nuevo enfoque sobre
los mismos. Esta necesidad incluye también a los psicdlogos, a quienes se les
considera como “agente de pseudocambios” en relacion a que se pide que

“cambie al paciente” de acuerdo a los modos imperantes.

El primer punto a considerar es la forma organicista en que se abordan los
problemas de aprendizaje, separados a veces totalmente de la parte

socioafectiva. (Jaraquemada, op. cit.).

Al querer definir los trastornos de aprendizaje se debe tomar en cuenta que
estos constituyen una entidad clinica muy compleja y con una gran cantidad de
caracteristicas, por lo que su definicion depende también del enfoque desde

donde son considerados (Solloa, op. cit.).

Por su parte, Campion (op. cit.), refiere que las dificultades de aprendizaje se
refieren a una amplia gama de problemas educativos. En este respecto, hay
quienes afirman que estas dificultades tienen cimiento psicoldgico o neuroldgico
y que pueden ser tratados mediante programas de aprendizaje, generalmente
ignorando aspectos emocionales y sociales (Campion op. cit.; Solloa, op. cit.).
Otros, por otro lado, reconocen la importancia de factores y procesos
emocionales, sociales, asi como cognitivos y fisicos (Campion, op. cit.; Solloa,

op. cit.), se les llaman modelos interaccionales (Solloa, op. cit.).

Para Jaraquemada (op. cit.),

. los llamados trastornos de aprendizaje constituyen la expresion en el
alumno de la contradiccién entre las necesidades socioescolares y las de la
personalidad del nifio o adolescente, asi como la respuesta defensiva frente a las

16




Capitulo 1. La educacion y el nifio

exigencias del entorno, vividas como agresoras en el marco del proceso de
desarrollo. Diagnosticar o tratar estas dificultades exclusivamente en el plano de
la estructura psiquica del muchacho, sin tener en cuenta determinantes sociales,
se transforma en la reproduccion de un nuevo nivel y con un mayor coste
psicopatolégico de las mismas deficiencias del sistema educativo, generador, en
Gltima instancia, de lo mismo que pretende combatir” (pp. 94y 95).
“...constituyen alteraciones o anormalidades del nifio o adolescente sujeto de
aprendizaje, con una causalidad especifica independiente de la problematica
global de la personalidad y que provocan la incapacidad o retraso en el proceso
de asimilar conocimientos, normas o habilidades” (p. 96).

Ademas, generalmente la atencidn se centra mas sobre el “problema” que sobre
otros aspectos mas importantes del nifio como su autoconcepto, sus relaciones
con otros, sus ansiedades y sus pensamientos. Incluso, se les llega a considerar

como factores aislados uno del otro (Campion, op. cit.).

Estos problemas han sido incluso “psiquiatrizados” por medio de la utilizacion de
farmacos, sin tomar en cuenta la parte social que les circunscriben. De acuerdo
a Jaraquemada (op. cit.), es tarea del psicologo “despsiquiatrizar” estas
problematicas y reubicarlas en un marco global que incluya al mismo nifio y
brindar el apoyo necesario para la “maduracién y estructuracion de su

personalidad global”.

Situar las dificultades de aprendizaje en un marco meramente intelectual
conlleva al destierro del ambito afectivo en el desarrollo (Jaraquemada, op.
cit.).

Cabe sefialar, que dar todo el peso del problema a causas enddgenas disminuye
los sentimientos de culpa por parte de los familiares y maestros y permiten que
se deslinden de la responsabilidad que tienen éstos hacia el mismo, haciendo un
abordaje parcial de la problematica. Es papel del psicélogo, pues, hacer un
abordaje afectivo en los nifios con problemas de aprendizaje (Jaraquemada, op.
cit.).
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Es mas, para el niflo mismo, los problemas de aprendizaje a los que se enfrenta
lo colocan en situaciones de fracaso y frustracion asociadas a las dificultades
académicas y sociales (Solloa, op. cit.). Garcia (1985) menciona que cuando
existe una dificultad de aprendizaje se concreta la confusion dando lugar a dudas
del potencial del nifio, adjudicar la problematica a la falta de interés o de
motivacién y/o responsabilizar al maestro o al centro escolar por el uso de
métodos inadecuados. Por esto, resulta necesario orientar a padres y maestros

sobre la problematica del nifo.

Lo importante, pues, es que se requiere tomar en cuenta la experiencia total y
completa del nifio al querer intervenir en sus problemas de aprendizaje (Campion

op. cit.; Solloa, op. cit.).

Ademas, los problemas de este tipo estan vinculados con problemas de conducta
que reflejan su baja tolerancia a la frustracion representada en berrinches, la
dificultad para posponer la gratificacion y controlar sus expresiones afectivas, su
alta demanda al medio, la mala interaccidon con compafieros y maestros, entre

otros (Solloa, op. cit.).

Campion (op. cit) afirma que los problemas de conducta pueden ser entendidos
como el resultado de las experiencias previas o actuales del nifio. De acuerdo
con este autor, los trastornos de conducta pueden ser descritos con base en los

siguientes conceptos:
= La conducta de un nino es reflejo de sus conflictos y ansiedades. Esta

conducta es aprendida durante su vida y tiene un significado en ella y en el

individuo mismo.
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* La conducta “anormal” de un nifio puede ser considerada como una respuesta
normal a una situacién estresante. La reaccidén de los adultos a la conducta

“perturbada” de un nifio es vital para que ésta continte o no.
= Para ayudar a un nifio que presenta problemas en su conducta debemos tomar

en cuenta sus necesidades como individuo, asi como los puntos débiles en sus

sistemas familiar y escolar.
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CAPITULO 2. El juego y el nifio
“El juego es la Unica pasion

que puede competir con el
amor”. -Alfred de Musset

2.1 Definicion, funciones y caracteristicas del juego

La importancia del juego en el desarrollo del nifio ha sido universalmente
reconocida, tanto que la Organizacion de las Naciones Unidas proclamé al juego
como un derecho universal e inalienable de ta infancia (Landreth y Bratton,
1998).

Para entender las funciones y caracteristicas del juego, es preciso dar una
definicion sobre el mismo. A través de la historia, quienes se han dedicado a
estudiar el juego han formulado diferentes definiciones; conforme se avanza
sobre su investigacion, las definiciones se vuelven también mas amplias. Sin
embargo, independientemente de lo que se defina como juego, el comin que
tienen todas estas definiciones es que resaltan la importancia del mismo para el

desarrollo del nifo.

Diaz (1997) define al juego como

“...un acto deliberado en el que existe interaccion con elementos tanto
fisicos (otros nifios, juguetes u objetos) como imaginativos (representacién y
manejos concretos o simboélicos)... a través de él, expresa y adquiere vitalidad...
es el recurso del niflo para socializarse, aprender nuevas pautas de
comportamiento, imaginar y crear, enfrentarse a sus conflictos y desahogar sus
tensiones”(p. 152).

Piaget e Inhelder (1969) consideran que el instrumento principal de adaptacion
es el lenguaje, pero que en el nifio este instrumento no es propio de él, por lo

que requiere de un medio de expresion propio y adaptable a sus deseos, v tal es

el juego. La importancia del juego radica, entonces, en que es el medio por el
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cual el nino conoce su mundo, lo entiende, ademas de darle el sentimiento de

control sobre éste (Landreth y Bratton, op cit.).

De acuerdo con Diaz (op cit.) y Schaefer y O’Connor (1988), las caracteristicas

del juego son:

= Esuna actividad espontanea y libre.

= Es placentero e intrinsecamente completo, ya que no depende de
recompensas externas o de otras personas.

= No ocurre en situaciones nuevas o de temor.

» No tiene interés material, es decir, la intencion es recrear imagenes o escenas
de lo real o lo fantastico usando como via lo imaginario.

* Se desarrolla en orden, ya que tiene una estructura coherente y con direccion,
tiene un objeto y una orientacion, aunque carece de metas.

* Manifiesta regularidad y consistencia en su ejecucion y en su estructura
independientemente de la imaginacién; va de acuerdo a las necesidades det
nifo.

= Tiene limites que la propia trama establece; los personajes poderosos no son
eternos y el espacio psicolégico varia en funcién de las caracteristicas del
individuo.

* Se autopromueve y, ademas, prepara para un juego mas dificil.

= Es liberador ya que permite la disminucion de tensiones porque tiende al
ajuste y a la adaptacion. Ademas, permite descargas instintivas que no serian
permitidas en la realidad.

* El juego no aburre, en este sentido, el momento en que se pierde el interés
deja de ser juego. Ademas, existen condiciones limitantes, como la violencia
liberada a través de agresiones fisicas y/o verbales.

» Esuna fantasia hecha realidad.

* Es una reproduccion de la realidad en el ptano de la ficcion aunque esta
reproduccion no esta totalmente apegada a ella.
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= Se expresa en un tiempo y un espacio fisicos y psicolégicos. El espacio de
juego da seguridad al nifio donde se le permite ser y hacer. El nifio puede
distinguir entre su realidad y su experiencia imaginaria.
= El juego no es una ficcidn absoluta ya que oscila entre lo real y lo irreal.
* Puede ser individual o social; se pasa por una serie de estadios hasta llegar al
juego social:
e Juego individual, es la primera experiencia l{idica en el nifo.
¢ Juego paralelo, puede haber imitacion de los juegos de otros nifios
sin que exista una interaccion social.
» Juego asociativo, se comparte el juego pero cada nifio se preocupa
por sus propios resultados.
e Juego cooperativo, se presenta hasta después de los 3 afos, es el
resultado de la socializacion.
« Es evolutivo, permite que el nifio conozca lo que le rodea. Permite el proceso
evolutivo que va desde el dominio del cuerpo hasta las relaciones sociales y de su
medio.
* Es una forma natural de comunicacion en el nifo.
» Es original, es decir, las tramas no son nunca iguales aunque se basen en la

realidad.

Existen, ademads, factores que determinan el juego. De acuerdo con Diaz (op

cit.) estos factores son:

= Sexo. las diferencias pueden ser temdticas y de participacién. Los varones
muestran juegos mas vigorosos donde la destreza y fuerza fisica son importantes.
Las nifias, por su parte, tienen temas mas domésticos con pocos miembros sus
relaciones mas intimas. La educacion, sin embargo, es un factor influyente en
este aspecto.

= Edad cronoldgica y mental. El juego depende de los intereses y capacidades

fisicas y mentales.
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= |nfluencia familiar. Incluyen la aceptacion y estimulacién de actividades,
prohibiciones y patrocinar de acuerdo a los padres, por ejemplo, si un papa
colecciona trenes puede predisponer a sus hijos a lo mismo.

= Condiciones de vida (nivel socioeconémico). Mientras mas acceso tengan los
nifos a los objetos, mas dependencia manifiestan a ellos.

s Valores culturales. El juego adquiere un significado especifico correspondiente
a las condiciones e intereses del grupo. Es la manifestacion lo que cambia en el

juego.

2.2 Teorias sobre el juego

Desde el inicio de la humanidad, el ser humano ha sentido la necesidad
imperante de jugar, sobre todo cuando son pequefios. Incluso, entre las especies
animales, el juego forma parte del repertorio conductual, y el ser humano no es

la excepcion (Diaz, op cit.).

Diaz (op. cit.) hace una revision historica de algunos personajes interesados en el
juego. Asi, encontramos que Hebert Spencer pensaba que las especies superiores
son las que juegan porque generalmente sus necesidades vitales de sobrevivencia
ya estan cubiertas. El cree que el juego es producto del excedente de energia y
el arte es producto, a su vez, del juego mismo. Por su parte, Kart Groos
consideraba al juego como una preparacion instintiva para ejercitar y desarrollar
las capacidades para tener éxito de adulto. El juego en el adulto es el reflejo de
experiencias placenteras de la infancia. Stanley Hall, por otro tado, considera
que el juego es diferente en cada etapa evolutiva y esto se debe a que se
encuentra relacionado con la misma historia del ser humano. Esta teoria se
encuentra relacionada con la teoria de la evolucion de Charles Darwin. A esta
teoria se le llama teoria de recapitulacién. Una critica a la misma es que existen
juegos, como los de ficcion o simulacion, que carecen de un equivalente
conductual en la evolucion de la especie. Por otro lado, Hall realizé un estudio

sobre el juego de las mufecas y postulé que éste es un medio de salida a los
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propios sentimientos de los nifilos con respecto a sus padres. De acuerdo con
Roger Caillois, el juego puede clasificarse en paidia, donde el juego es libre,
improvisado y fantasioso, y, ludus, que son juegos con tendencia al orden y a la
aceptacion de reglas. En ambos tipos de juegos puede haber competencia, azar

e imitacion (Diaz, op cit.).

Dentro del enfoque psicoanalitico, Winnicott (1972) considera que el juego tiene
un lugar y un tiempo. Vale la pena resaltar que de acuerdo con este autor, la
zona de juego no es una realidad psiquica interna, pero tampoco puede hallarse
en la realidad externa. El nifio hace una sintesis de objetos de la realidad
externa, usandolo al servicio de la realidad interna. Por otro (ado, el juego es
concebido como excitante y precario, lo que no significa el “despertar de los
instintos” (p. 77); incluso, si el juego causa excitacion corporal de las zonas
erogenas, éste se vuelve amenazante para el nifio, destruyendo asi el
sentimiento de unidad auténoma. El juego también implica confianza y
satisfaccion. En el juego existe un desarrollo que va desde los fenémenos
transicionales, al juego compartido y a las experiencias culturales. Finalmente,
Winnicott (op. cit.) menciona que en el juego existe la libertad creadora del
nifo, lo que, a nivel terapéutico, resulta Gtil al trabajar con las asociaciones

libres del menor.

Sobre esta misma base, Anzieu y Daymas (2001) mencionan que el juego es una
conducta espontanea si se le da un ambiente de seguridad y contencion al nifio;
dicho ambiente permite que en el juego se cree la realidad y fomenta asi el
sentimiento de existencia. El juego inicia en un eje narcisista y gracias a el el
nifio puede crear objetos diferentes de si mismo y relacionarse con ellos. Los
objetos de juego de los nifos sirven para representar objetos fantasmaticos con
sus respectivas proyecciones afectivas. En el contacto con estos objetos, el nifio
interioriza aspectos materiales y afectivos y logra el dominio de éstos. El juego

es concebido, desde esta perspectiva, como una reproduccion de los
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intercambios lidicos con la madre, que permite integrar los cambios internos det
desarrollo del individuo. En este sentido, Winnicott (op. cit.) afirma que existe

un espacio potencial entre la madre y el bebé, que es el lugar del juego.

Cabe aclarar, que dentro de la teoria psicoanalitica existen otros teodricos
importantes como Melanie Klein o Anna Freud que retoman el juego pero como
objeto de analisis, por lo que no son mencionadas aqui, sino en la seccion de

enfoques de terapia de juego.

Por otro lado, existen las llamadas teorias organicistas que parten del supuesto
que toda actividad del nifio durante su desarrollo estd encaminada a fa
adaptacién en su medio (Wilson, Kendrick y Ryan, 2001). A este tipo de teorias
pertenece el trabajo de Jean Piaget. Asi, esta teoria del desarrollo infantil
postula que el conocimiento y la adaptacion se construyen como resultado de dos

procesos (Diaz, op cit; Wilson et al. op. cit):

La asimilacion, donde las cosas y personas son incorporadas a la actitud propia
del sujeto.
La acomodacién, donde las nuevas funciones se “acomodan” a las antiguas en

circunstancias modificadas.

El nifio desde su nacimiento asimila activa y constantemente toda persona u
objeto con el que interactlia, por lo que la asimilacion se convierte en la
actividad mas basica y elemental (Wilson et al. op. cit.). En este sentido, la
importancia del juego radica en que éste es fundamentalmente asimilacién v,
por lo tanto, forma parte del desarrollo intelectual del nifio (Diaz, op cit). El
juego es, en la etapa sensoriomotora, un complemento de la imitacién, ta cual
permite y prolonga {a acomodacion, el juego, la asimilacion y la inteligencia, las
relne a todas. El juego infantil se caracteriza por tres estructuras: el ejercicio,

el simbolo y la regla. Son los juegos de construccion los que permiten la
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transicion entre los tres y las conductas adaptadas. De acuerdo con esto,
existen tres clases de juegos (Piaget, 1959):

= Juego de ejercicios (0-2 afos). El ejercicio motor pierde su predominio cuando
se presenta el simbolo, cuyo papel fundamental es en el desarrollo motor. En
este tipo de juego no existe un plan de accidon ni una meta. Ademas no hay
representaciones, por lo que el nifio responde a los estimulos por sus colores, sus
formas y texturas suaves. Sirve de cimiento para el siguiente tipo de juego, el
simbolico.

s Juego simbélico (2-6 afos). Aparece una vez que se ha formado en el niiio el
simbolo y la representacion de objetos ausentes. Esta representacion caracteriza
a este juego, las cosas son transformadas de acuerdo a las necesidades del nifio
(una caja se convierte en un coche). Este tipo de juego es exclusivamente
humano ya que es sustentado por {a imaginacion. Es una actividad altamente
asimilativa. Piaget e Inhelder (op. cit.) consideran que este juego tiene una
funcion esencial, mas que los otros tipos, ya que permite “permite la asimilacion
de lo real al yo, sin coacciones ni sanciones...” (p.65).

Conforme el nifio socializa, pasa det juego simbdlico individual al juego simbélico
colectivo. En el primero, el simbolo es exclusivo, mientras que en el segundo se
comparte sin que esto implique ser concebido de forma idéntica. El juego
simbélico individual sienta las bases para el desarrolto del lenguaje y, asi, la
expresion de sentimientos, por lo que es importante motivar el juego con titeres,
teléfonos, munecas, etc.

Entre los 3 y los 4 afos a través del juego simbdlico se realizan combinaciones
que reflejan la apropiacion de la realidad por parte del nifio. El sustituto
simbdlico puede disminuir tensiones. Este revivir experiencias desagradables
permite su asimilacion e incorporacion ya que, bajo el juego, los hechos no
resultan tan traumaticos o dolorosos y son, por tanto, mas manejables. El nifio,

entonces, se apropia de su realidad y la modifica de acuerdo a sus necesidades.

En este tipo de juego encontramos:
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. El juego de representacion, caracterizado por ser libre, espontaneo
y organizado. La elaboracion de fantasias es expresada por medio del
juego y pueden utilizarse o no juguetes evocadores sin que éste cambie su
intensidad. No importan los atributos del objeto sino lo que éstos
simbolizan. Pueden representar papeles de la vida real, como el juego de
la mama y el papa, la escuela, etc., o ser de ficcion y estar limitados e
influidos por cuentos, series televisivas, etc.

. Los juegos de construccion representan la forma en que el nifio se
apropia de la realidad, la organizacién del pensamiento y de la actividad
motora. Se encuentra respaldado por una imagen mental del modelo
construido.

. Los juguetes inacabados carecen de rostros y los nifios son quienes

establecen las emociones en éstos.

» Juego reglado (11-12-afos). Hay una disminucién en el uso de simbolos. Las
reglas adquieren significado como normas rectoras. La comprension y el manejo
de éstas se acompafan de la competencia y cooperacién que muestran un alto
nivel de socializacién y autocontrol. Con relacion a este Gltimo, Schaefer y
0’Connor (op. cit.) consideran que éste no entra en la definicion comin de juego
ya que existe una tarea implicita. Es una fase intermedia entre el juego no

regulado por los nifios y el juego sobrerregulado por los adultos.

Finalmente, encontramos el enfoque del condicionamiento operante. Desde esta
perspectiva, el juego y los juguetes son reforzadores muy fuertes por los que el
nifio expresa conductas predeterminadas. El juego tiene un poder de
reforzamiento intrinseco y no depende de la asociacidén con otros reforzadores
primarios. Las causas de abandono para un juguete o un juego son la simpleza
de su practica o uso, es decir, el juguete o juego no corresponde a su campo de
interés o a sus posibilidades de manejo, por lo tanto, pierde su valor reforzante

El juego en particular puede ser aprendido y mantenido por consecuencia social;
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también se ha utilizado para establecer conductas de socializacion y
cooperacion. Ademas, los juguetes para el mismo deben ser seleccionados y
administrados en las etapas tempranas de la vida para que el nifio tenga un

mejor desarrollo (Diaz, op cit.).
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“A veces al amor a un nifo no es mas que
el propio gozo de vernos desde fuera
amandole y gustarnos. Esa es su verdadera
magia. Nos recuerdan lo que somos.”

- Anénimo

3.1 Antecedentes historicos

Historicamente, los inicios de la terapia de juego pueden situarse con los
trabajos de Sigmund Freud, Melanie Klein y Anna Freud (Wilson, Kendrick y Ryan,
1992). Sigmund Freud, independientemente de su trabajo con adultos, gracias a
las observaciones que realizé en su famoso caso del pequefio Hans, sentd las
bases para el desarrollo posterior de la terapia infantil de Klein y Anna Freud
(Wilson et al., op. cit; West, 1996). Klein y A. Freud se dieron cuenta de que el
juego tenia una funcién semejante de comunicacidn que en los adultos el
lenguaje. Los terapeutas psicoanalistas que trabajaban con nifios lo hacian a
través de la transferencia, la contratransferencia y la interpretacion (West, op.
cit.).

Para finales de los afos 30’s se desarrotld una técnica basada en la teoria
psicoanalitica, llamada actualmente terapia estructurada. Esta terapia se
caracteriza por el papel activo del terapeuta, quien determinaba el curso y el
enfoque de la terapia. Sobre esta misma linea, Levy desarrollé la “terapia de
liberacion” donde trataba a nifios con un suceso traumatico especifico. Basado
en la teoria de la compulsion a la repeticion de Freud, se le proporcionaba al
nifio solo aquellos juguetes que permitieran la cactetizacién del evento
traumante. En 1955, Hambridge retoma la terapia de liberacion de Levy y
desarrolla una técnica similar, cuya caracteristica sobresaliente es recrear el

suceso traumante y facilitar asi la abreaccion en el nifio (Schaefer y O’Connor,

op. cit.).
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Mas adelante, se aplicd la teoria de Rank a la terapia de juego, conduciendo a
cambios signiﬁcativos en esta ultima. El cambio que sin duda tuvo mayor
trascendencia para la terapia de juego fue la concepcion de la relacién
terapéutica como curativa por si misma. A pesar de que Rank subrayo la
importancia del trauma del nacimiento, afirmé que no era necesario que el
terapeuta se adentrara al pasado de su paciente, sino mas bien se interesaba por
los problemas emocionales presentes. Esto se sostenia en el supuesto de que
recuperar el pasado era poco Util porque el paciente neurdtico se encontraba
atado a éste y no podia vivir en el aqui y el ahora (Schaefer y O’Connor, op. cit.;
Rogers, 1990).

Por otro lado, Alfred Adler y su psicologia individual sefialaron la importancia de
la familia y el contexto social del nifio.  Carl Jung, por su parte, acepta la
influencia de la famitia en el nifio y reconoce que los impulsos de crecimiento
son progresivos, por lo que no es necesario regresar siempre al pasado para
descubrir las causas del conflicto. A pesar de que Jung no se le considera como
un terapeuta de nifios, su contribucion a la terapia de juego esta relacionada con
sus teorias acerca del simbolismo, ya que el juego es considerado como simbdlico

(West, op. cit.).

Autores como Taft, Allen y Moustakas desarrollaron su propia linea de trabajo
con ninos, enfatizando el papel negativo que tiene el trauma de nacimiento en la
habilidad del nifio para establecer relaciones profundas. La seguridad que brinda
el terapeuta permite al nifio establecer una relacion profunda con él y explorar,
en este marco de seguridad, situaciones interpersonales (Schaefer y O’Connor,
op. cit.).

Con la teoria del aprendizaje surgid la escuela de rehabilitacion conductual.
Esta escuela considera las conductas de los niftos como respuestas aprendidas y

moldeadas por el ambiente; éstas pueden ser modificadas a través de técnicas de
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castigo o recompensa, reforzamiento, modelamiento, entre otras (West, op.
cit.).

Cart Rogers, por su parte, desarrolld en 1959 su enfoque centrado en el cliente,

principalmente para adultos. Fue Virginia Axline quien madifico esta teoria para
poder aplicaria en nifios. El enfoque centrado en el nifio parte del supuesto de
que el nifo tiene una fuerza natural hacia el crecimiento y la autorrealizacion

(West, op. cit.).

Alrededor de los afios 60’s, el psicoanalista Donald Winnicott hizo aportaciones
importantes a la psicologia infantil. Estudio la importancia de la relacidon entre
madre e hijo durante los primeros seis afios de vida, y del objeto transicional.
Entre otras aportaciones al campo de la psicoterapia, encontramos que fue de los
primeros en reconocer el valor de {a regresion terapéutica y desarrolld técnicas

como la del garabato y entrevistas de larga duracion con el nifio (West, op. cit.).

Actualmente, la mayoria de estas teorias cuentan con un campo de aplicacién.

Asimismo, han surgido nuevas teorias y técnicas enfocadas al trabajo con nifios.

3.2 ;Qué es la terapia de juego?

Landreth (1991, citado en Sweeney y Homeyer, 1999) define la terapia de juego
como

“..una relacién interpersonat dinamica entre un nifio y un terapeuta entrenado
en terapia de juego que provee material de juego seleccionado y facilita el
desarrollo de una relacién segura para el nifio que le permita expresarse
totalmente y explorar su yo a través del medio de comunicacidén natural del
mismo, el juego”(p. 14).

Un terapeuta que reconoce el valor del juego en el nifio y que se comunica con él
por medio de éste va por un buen camino en la comprensién del mundo del nifo

(Sweeney y Homeyer, op. cit.).
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Asi como {a forma de expresion del adulto es a través de la verbalizacion, en el
nifo es a través del juego; incluso, tomando en cuenta el aspecto del desarrollo,
los nifios carecen de la habilidad cognitiva de expresarse o entender
completamente aspectos propios de forma verbal, esto se realiza -de forma
simbélica a través del juego En la terapia de juego los juguetes son las palabrasy

el juego es su lenguaje (Landreth y Bratton, op. cit.).

Por su parte, Janet West (op. cit.) considera que la terapia de juego es un medio
de ayuda para el nifio, tomando en cuenta al nifio “completo”, es decir,
incluyendo sus aspectos fisicos, cognitivos, emocionales y espirituales

conscientes y/o inconscientes del pasado, presente y futuro.

Virginia Axline (1975) afirma que la terapia de juego se basa en que éste es la
forma de comunicacion del nifio y que constituye, entonces, un medio de

expresion de sentimientos y problemas.

Por su parte, la terapia de juego permite al terapeuta entrar al mundo del nifo
sin tener que discutir lo que sucede. El terapeuta puede observar de primera
mano la experiencia previa y los sentimientos en torno a la misma mientras el

nino la recrea a través de su juego (Landreth y Bratton, op cit.).

3.3 Enfoques en terapia de juego: un panorama general

Terapia de juego psicoanalitica

Como se menciond en los antecedentes historicos, el juego como objeto de
analisis terapéutico tiene su raiz en el psicoanalisis. Freud postuld que el nifio
juega para elaborar situaciones dolorosas y revivir las placenteras. En este

sentido, se le puede dar dos interpretaciones; la primera consiste en que el nifo
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repite en su juego todo lo que le ha causado impresion para aduefiarse de ello; la
segunda postula que todo juego se encuentra influido por el deseo dominante de
ser grande y hacer lo que los mayores hacen. Ademas, el juego tiene un valor
catartico ya que permite la salida de emociones reprimidas y funge como
regulador de tensiones. Los nifos que han vivido frustraciones por un periodo
largo, son proclives a manifestar irritabilidad y agresion en los juegos de
dramatizacion, poca imaginacion en construccion y menor coherencia en sus

realizaciones (Diaz, op. cit.).

Por otro lado, el juego del nifo abre al psicoanalista una ventana hacia las
emociones infantiles, permitiéndole revivirlas en lo agradable o dominarlas en lo
desagradable. En este sentido, el proceso de la transferencia en este enfoque es
muy importante. Gracias a ella, el contenido del juego y de la narracion se
modifica de un contexto cotidiano que, a su vez, permite una mejor expresion
(Anzieu, Anzieu-Premmereur y Daymas, 2001). Ademas, la terapia psicoanalitica
esta basada en el analisis de la transferencia y de la resistencia (Schaefer y

O’Connor, op. cit.).

Las dos mayores exponentes del psicoanalisis infantil son Anna Freud y Melanie
Klein. Cada una desarrollo teorias y técnicas dentro de este enfoque, llegando a
ser incluso opuestas. Asi, encontramos que para Klein (1926), en el juego se
revelan la precocidad del Edipo y del desarrollo libidinal, mientras que para A.
Freud, el nifio se encuentra atrapado dentro de estos conflictos edipicos (Anzieu,
et al., op. cit.).

Klein (op. cit.) afirma que los nifios se relacionan con el exterior dirigiendo la
libido hacia los objetos que les causan placer. Esta primera relacién es narcisista
pero de ella se derivan las relaciones posteriores con la realidad. Por otro lado,
también postula que la neurosis en el nifio esta relacionada con las privaciones

que éste ha sufrido, ya que a partir de éstas el nifo debe encontrar la forma de
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adaptarse a la realidad y no siempre lo hace del modo mas adecuado. Por esto,
sefiala que una de las metas del analisis infantil es la adaptacion exitosa a la

realidad.

El papel de las fepresentaciones en el juego es importante, ya que permite al
nifio separar sus identificaciones operantes que forman un todo. Esta division de
roles permite en el nifio la expulsion del padre y de la madre del complejo
edipico que le causa problemas, dando lugar a sentimientos de alivio (Klein op.
cit.).

En relacién a la neurosis, Klein (op. cit.) afirmaba que ésta tenia una estrecha
relacién con los efectos del complejo de Edipo. El nifio realiza elaboraciones
donde la culpa tiene un papel fundamental. La culpa puede ser expresada por
medio de angustia o de representaciones, y el analista interpreta dichos
fendmenos ligandolos al inconsciente y a la situacion analitica. Esta técnica se
usa tanto en nifios como en adultos. A través del psicoanalisis infantil, Klein
busca determinar y resolver los puntos donde se fijan las angustias y las culpas

del nino (Anzieu et al., op. cit.).

Las técnicas con las que trabaja el psicoanalista infantil son en su mayoria las
mismas que las que se emplean en adultos, sin embargo, suelen estar ajustadas
al nifo. De este modo, encontramos que la técnica de asociacion libre debe ser
fomentada de tal forma que el nifio se exprese libremente (Anzieu et al., op.
cit.).

Una de las técnicas de mayor importancia es la interpretacién. Por medio de
ésta, el terapeuta puede formular hipétesis sobre los conflictos del nifio. Cabe
sefalar, que el terapeuta debe encontrar el modo en que pueda transmitir dichas
interpretaciones al nifio; generalmente, lo hace usando la situacion de juego, en

figuras representadas o en ambas formas (Schaefer y O’Connor, op. cit.).
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En cuanto al uso de materiales, éstos deben ser escogidos cuidadosamente de tal
forma que constituyan un medio de expresion para el nifio (Schaefer y 0’Connor,
op. cit.). De acuerdo con Klein (1927) los materiales deben permitir el acceso a
la fantasia y su liberacion, por lo que deben ser simples. Asi, encontramos
materiales como papel, crayones, plastilina, cubos de varios tamanos, mufecas,
titeres, carros, camionetas, pistolas y pelotas de goma o plastico, bandeja de
agua, etc. (Schaefer y O’Connor, op. cit.). Los materiales que use cada
psicoterapeuta pueden ser diferentes, sin embargo, como se dijo anteriormente,

lo importante es que éstos permitan la expresion libre.

Finalmente, se establecen ciertas caracteristicas para que una persona pueda ser

psicoanalista infantil.

Por un lado, se da un peso muy fuerte al papel de contratransferencia por parte
del terapeuta. En este sentido, Anzieu et al. (op. cit.) consideran que éste debe
evitar comprometerse con ideas preconcebidas basadas en identificaciones con el
nifio. Es por esto, que la supervision es importante para el analista. Gracias a
ella, el analista podra elaborar sus propias problematicas e identificaciones,
permitiendo asi no “contaminar” con elementos personales las sesiones con el

nino.

Encontramos también que el analista debe conocer a fondo el desarrollo infantil
y tener experiencia en la observacién de nifios. Debe ser conocedor del campo

psicoanalitico en todos sus aspectos (Schaefer y O’Connor, op. cit.).

En cuanto a las caracteriticas personales, éste debe ser maduro, empético sin
sobreidentificarse, soportar presiones afectivas sin perder el controt, estar
satisfecho en cuanto a sus propias problematicas infantiles, mostrar un interés
genuino por el nifio, ser paciente y honesto consigo mismo y evitar emitir juicios

en cuanto a lo que se esta trabajando (Schaefer y O’Connor, op. cit.).
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Terapia de juego gestaltica

La terapia gestaltica tiene sus inicios entre los afios 50’s y 70’s. Esta corriente
pertenece a la psicologia humanista, cuyas bases filoséficas son el

existencialismo y la fenomenologia.

Los mayores exponentes de esta terapia son Frederick Perls, Ralph Hefferline y
Paul Goodman. En cuanto a la terapia gestaltica enfocada a nifios, su principal

representante es Violet Oaklander.

La terapia gestaltica esta basada en el presente, en la relacidn terapéutica, en la
naturaleza humana, en la relacién del ser humano con el medio ambiente, en el
significado de la agresividad y en las situaciones urgentes a las que la persona se
ajusta constantemente (Perls, Hefferline, y Goodman, 2001).

Por otro lado, la terapia gestéltica toma también de la psicologia gestaltica
ciertos principios. Podemos resaltar el principio de figura-fondo, relacionado con
la percepcién. De acuerdo a este principio, las totalidades se constituyen en
figura, que es lo que nos interesa, y el fondo, que es el contexto. Los individuos
percibimos de acuerdo a nuestras propias experiencias, por lo que los estimulos
pueden convertirse en figuras o fondos. Dentro de la terapia, lo que la persona
tiene a su alcance se le considera como figura y es con lo que se trabaja
(Cornejo, 1996). En este sentido, se trabaja con el aqui y el ahora.

Los conceptos basicos que maneja la psicoterapia gestaltica son (Oaklander,
1994):

* La relacién yo-td. Se busca que el terapeuta se entregue a la sesién, sea
genuino, congruente, respetuoso de sus propios limites y no se pierda en el

paciente.
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= La autorregulacion organismica. Estd basada en la idea de homeostasis. De
acuerdo a ésta, el organismo busca formas para adaptarse al medio que le rodea.
En el caso de los nifios, todo lo que le rodea le afecta, por lo que se encuentra
en un proceso continuo de busqueda de satisfaccion de necesidades. En este
sentido, y con su poca madurez emocional, el nifio encuentra maneras poco
adecuadas para adaptarse.

= Los trastornos de la frontera-contacto se ocasionan cuando el nifo reprime,
obstruye o inhibe cualquier aspecto de su organismo: sentidos, cuerpo,
emaciones, sensaciones e intelecto, causando, a la vez, una interrupcion en el
proceso natural de la autorregulacion organismica. De nuevo, el nific desarrolla
conductas y sintomas contrapuestas, ademas de que su sentido del si mismo se
disminuye.

» El sentido del si mismo tiene que ver con el desarrollo de una imagen propia.
Como se menciono anteriormente, los trastornos de la frontera-contacto suelen
disminuir el sentido del si mismo. La neurosis, en este sentido, se considera
como cualquier conducta que le dé energia a un nifo, que lo cuide, aunque

adquiera un sentido false de si mismo (En comunicacion personal, 2006).

La terapia gestaltica enfoca su atencion hacia el qué y el como mas que al por
qué. Oaklander (1988) considera que a partir de experiencias adecuadas, el

organismo puede tener una vida y un crecimiento mas sanos.

La labor del terapeuta consiste en ayudar al nifio a darse cuenta de lo que esta
haciendo y que realmente le causa insatisfaccion, por lo que, de tal forma, se

promueve en él la eleccidon de cambiar.

En cuanto al proceso terapéutico gestaltico, encontramos ciertas caracteristicas

que se explican a continuacion.
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El desarrollo de la relacién es esencial si se tiene en cuenta que es considerada
como fundamento terapéutico y como curativa por si misma. En la primeras
sesiones, hay quienes afirman (Oaklander, op. cit.) due es importante que en el
primer contacto con el terapeuta asistan padres e hijo. Esto se sostiene en el
hecho de que al encontrarse en nifio presente se le permite aclarar las fantasias
que tenga en relacion a “su problema”. También, permite actarar los términos
usados por los mismos padres y ver si el nifio lo comprende y esta de acuerdo con
ello. A pesar de que el nifio pueda y quiera o no expresar su opinién, este tipo
de primer contacto permite que el nifio se dé cuenta del interés que tiene el
terapeuta por él. Ademas, se puede observar la dindmica familiar y asi
identificar de quién es el problema. Sin embargo, existe quienes opinan
{Cornejo, op. cit.) que una primera cita con los padres puede ser considerada
como incomoda por parte de los nifios y ver al terapeuta como un aliado a sus

padres o profesores, mas que a él mismo.

En este aspecto, cabe sefialar que todo depende del terapeuta. En lo que se
coincide es que el nifo tiene derecho de saber por qué esta asistiendo a terapia y
lo que se habla de éi, estén o no los padres presentes (Cornejo, op. cit.,

Oaklander, op. cit.):

Una vez iniciadas las sesiones, los nifios y adolescentes que van a terapia
generalmente lo hacen con la idea de contar lo que les ha ocurrido, algunos
pueden tener mas planeada la sesidn. Independientemente de lo que ocurra, el
terapeuta tiene la tarea de brindar los medios necesarios para entrar al mundo
interno de cada paciente. De tal forma, los nifios podran expresar y manejar

sentimientos y situaciones internas guardadas (Oaklander, op. cit.).

La proyeccion es una herramienta muy Gtil en terapia. Técnicas como el dibujo o
contar una historia, facilita ta proyeccion y permite saber mas sobre el yo. Es

importante también, manejar con cuidado el material que nos brinda la misma,
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ya que solo a través de ella el nifio podra “revelarse”. Las interpretaciones que
se puedan adjudicar a las proyecciones del nifio sirven mas que nada para guiar
al terapeuta y debe comprenderse gue éstas se realizan sobre los sentimientos y
experiencias propios del terapeuta mas que del nifio. El trabajo con las
proyecciones permiten al nifio la autopercepcion y la autoposesion (Oaklander,

op. cit.).

En cuanto a los materiales, Cornejo (op. cit.) recomienda pinturas digitales,
plumones, crayones, rotafolios blancos, pinceles y brochas de diferentes grosor,
tijeras, lapices, gomas, juegos de mesa, disfraces o ropa que se pueda usar de
disfraz, animales domésticos y salvajes de juguete, juegos de construccion,

familia de titeres, juego de tazas, entre otros.

Un punto importante dentro de esta labor terapéutica, es que cada terapeuta
cuenta con su propio estilo de trabajo, donde se combinan aptitud, conocimiento
y experiencia. Existen una gran variedad de técnicas para llevar a cabo la terapia
gestaltica; Cornejo (op. cit.) menciona que todo acercamiento para vincularse
con el nifo puede ser considerado como técnica, pero que el punto mas
importante es que ésta debe servir tanto al terapeuta como al °nifto, si no, solo

puede ser considerado como una agresién al vinculo entre ambos.

Finalmente, es importante destacar que dentro de este enfoque el terapeuta
suele tener un papel doble, es decir, que puede ser o no directivo, todo depende
del trabajo que se requiera pero siempre en beneficio del nifio (Oaklander,
1994).

Terapia de juego cognoscitivo-conductual

Las bases para la terapia conductual tiene sus inicios en el siglo XIX, durante el

cual se formularon modelos teéricos de aprendizaje y se desarrollé un enfoque
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metodolégico (Moreno, 2002). Por su parte, la terapia de conducta como
enfoque terapéutico tiene sus inicios a partir de la Segunda Guerra Mundial y se
consolida alrededor de los afos 50’s y 60’s. Nace por la necesidad de la época
de encontrar medios alternos a las psicoterapias tradicionales, sus teorias y sus
técnicas. Se bhscaban nuevos enfoques terapéuticos basados en conceptos y
métodos objetivos y, sobre todo, que permitieran una comprobacién empirica de

los mismos (Moreno, op. cit.).

En cuanto a la terapia conductual con nifios, Witmer es considerado como un
personaje destacado, ya que en 1896 fundo la primera clinica psicoldgica donde
asistian niflos con problemas escolares, de lenguaje, retraso mental, etc.
También se destacan los trabajos de Pavlov, Watson, Krasnogorski, Mateer y
Burnham, quienes con sus aportaciones personales, lograron explicar el

comportamiento infantil con base en el condicionamiento (Moreno, op. cit.).

La terapia de conducta es utilizada generalmente en nifios muy pequefios (menos
de 5 anos), ya que se considera que aun carecen de conciencia sobre sus procesos
de pensamiento, mientras que la terapia cognitiva puede ser utilizada en nifios
mas grandes (mas de 6 afios) que, se consideran, son mas concientes de éstos (En

comunicacién personal, 2006).

La terapia conductual se encuentra influida por los modelos del
condicionamiento clasico, el condicionamiento operante y la teoria del
aprendizaje social. La terapia cognitiva, por su parte, es un enfoque basado en
los procesos del pensamiento y que busca que el individuo haga cambios en éste
para modificar asi su conducta. Ya en conjunto, la terapia de juego cognitiva-
conductual esta basada en teorias conductuales y cognoscitivas del desarrollo y

de las psicopatologias (Knell, 1994).
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Se considera que (Knell, op. cit.) este enfoque provee al terapeuta un método
poderoso que permite a los ninos aprender a cambiar su propia conducta y

participen mas en su tratamiento.

Existen tres areas claramente diferenciadas para aplicar este enfoque
terapéutico: disfunciones clinicas, que incluyen trastornos de ansiedad, del
desarrollo, hiperactividad, entre otros; comportamientos que ponen en riesgo la
salud fisica y mental del nifio, como conductas antisociales, adicciones, etc; y
problemas relacionados con condiciones de riesgo social, como divorcios,

maltrato, etc (Moreno, op. cit.).

Dentro de la terapia de juego cognitiva-conductual, se emplean técnicas de
juego, asi como la comunicacion verbal y no verbal. Se enfatiza la participacién
del nifo al motivarlo a encauzar sus conflictos de control, dominio y
responsabilidad; el papel cognoscitivo es muy importante aqui ya que permite

que el niflo se convierta en un participante activo en el cambio (Knell, op. cit.).

El terapeuta, por su parte, esta considerado como parte de una relacién triddica
(a comparacion de la relacién diddica terapeuta-nifio) cuyos elementos se
interrelacionan y tienen funciones especificas. Esta relacion estd compuesta por
terapeuta, nifio y padres y/o profesores. En este sentido, la terapia se
considera como “un proceso continuo y fluido de toma de decisiones” (p. 62) a
través del cual se delimita la problematica del nifio, se establecen los objetivos a
alcanzar y los procedimientos a seguir (Moreno, op. cit.). De este modo, la
terapia cognitiva-conductual se considera como una terapia estructurada y

directiva en relacion con las necesidades del nifio (Knell, op. cit.).

En cuanto a las caracteristicas del terapeuta conductual, se considera que,
ademas de formacion especifica, debe contar con ciertos atributos personales

(Moreno, op. cit.). Al igual que en los otros enfoques, la relacion terapéutica es
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de gran importancia para este enfoque. Esta relacion debe estar basada en la
confianza y en la aceptacién (Knell, op. cit.), por lo que el terapeuta debe ser
flexible, empatico, mostrar interés, transmitir y prestar apoyo, tener
conocimiento de si mismo, mostrar aceptacion incondicional y tener y mostrar

respeto por las normas éticas (Moreno, op. cit.).

El proceso terapéutico tiene varias caracteristicas que se enumeran a
continuacion (Knell, op. cit.):

= Es breve y de tiempo limitado (por lo general no mas de 6 meses)

= Al ser un enfoque directivo, tanto nifo como terapeuta escogen los materiales
de juego y las actividades a utilizar en la sesion.

« A diferencia de los otros enfoques, el elogio constituye una parte importante
en el proceso terapéutica, ya que éste permite al nifo sentirse bien de si mismo
y tener una autovaloracion mas positiva ,

= El juego puede ser utilizado con una funcién educativa, ensefiando habitidades

o conductas alternativas.

Existen varias técnicas y estrategias conductuales dentro del proceso
terapéutico, como el modelamiento, el desempefio de roles, las contigencias
ambientales, la desensibilizacién sistematica, el automonitoreo, el tiempo fuera,
entre otros. Entre las técnicas cognitivas encontramos las estrategias de cambio
cognoscitivo (identificacién y correcciéon de creencias), autoafirmaciones de
enfrentamiento positivas, biblioterapia (uso de cuentos o historias para trabajar
problemas especificos), registro de pensamientos disfuncionales (generalmente
por parte de los papas) y estrategias de cambio cognoscitivo.

Existen una mayor cantidad de enfoques diferentes a los expuestos previamente,
sin embargo, por cuestion de espacio se desarrollaron tos que, a mi parecer, son

mas representativos.
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Por otro lado, es importante senalar que el terapeuta debe tener un enfoque
prescriptivo, es decir, debe determinar la técnica mas apropiada para cada caso
(individualizaciéon) y debe lograr que los resultados dentro de la terapia se
amplien mas allda de ella, es decir en el contexto del paciente (Schaefer y

O’Connor, op. cit.).

De acuerdo a lo anterior, algunos terapeutas pretenden ampliar dicha influencia
a partir de la extension del enfoque psicodindmico, incluyendo cogniciones,
conductas observables, sistemas familiar y social, asi como nuevos ambientes
terapéuticos {familias, escuelas, escenarios comunitarios), materiales y personal

de tratamiento.

Por otro lado, Schaefer y O’Connor (op. cit.) afirman que de acuerdo al enfoque
es el tipo de funcion del juego. Sin embargo, Lazarus ( 1973, citado en Schaefer
y O’Connor, op. cit.), postula que la maxima eficacia terapéutica se logra con el
buen manejo de conducta, afecto, sensacion, imaginacién, cognicion,
socializacion y aspecto somatico o médico, independientemente del enfoque que

se escoja.

Finalmente, se aclara que el enfoque de terapia de juego centrado en el nifio es
desarrollado en la siguiente seccion de este capitulo, dandole mayor énfasis
debido a que es el enfoque en el cual esta sustentada la propuesta de la presente

tesina.

3.4 Terapia de juego centrada en el nifio

Esta terapia comparte muchos elementos de otras orientaciones terapéuticas.
Por ejemplo, del enfoque freudiano retoma los conceptos de la importancia de la
conducta aparentemente no motivada, la permisividad, la catarsis, la represion y
el juego como medio de expresién natural del nifio. Por su parte, de la terapia

rankiana retoma la no autoridad del terapeuta, el énfasis en la respuesta a
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sentimientos y la libertad para que el nifio use su hora de terapia como él escoja

(Wilson, et. al., op. cit.).

Sin embargo, la teoria sobre la que se basa esta terapia fue desarrollada por Carl
Rogers. El supuesto basico de la teoria rogeriana es que los individuos tienen una
fuerza interna que los conduce hacia el crecimiento, la autodireccion y el buen
funcionamiento (Rogers, 1966; Axline, op. cit.;Schaefer y O’ Connor, op. cit.) , y
que poseen la habilidad de resolver sus problemas satisfactoriamente si se les

brinda un ambiente facilitador (Rogers, op. cit.; Schaefer y O’ Connor, op. cit.).

En la terapia de juego centrada en el nifio la principal exponente es Virginia
Axline, discipula de Rogers. Axline retoma la teoria desarrollada por éste y en
1947 describe un método para el trabajo con nifios. Por su parte, Clark
Moustakas y Haim Ginott son otros grandes colaboradores que cuentan con libros

sobre el desarrollo y la comprension del método (Schaefer y O’ Connor, op. cit.).
Principios tedricos

Como se menciono anteriormente, el principio basico del enfoque centrado en el
nino es la creencia de que éste posee una fuerza interna que tucha

continuamente por la autorrealizacion.

Rogers (op. cit.) postula una serie de proposiciones en las que basa lo que él
llama su teoria de la personalidad, haciendo la aclaracién que deben ser tomados

como supuestos susceptibles de verificacion:

El individuo vive en un mundo cambiante donde él es el centro de sus
experiencias. Se le lama campo fenoménico o experiencial. S refiere a todas las
experiencias del sujeto, sean percibidas conscientemente o no. En relacion con

esto, una parte de la experiencia se encuentra fuera de la consciencia, pero se
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puede acceder a ella si el sujeto asi lo desea. Ademas, las experiencias son
Unicas e irrepetibles para cada sujeto, aun se traté del mismo estimulo para dos
0o mas sujetos. Este mundo privado del individuo solo puede ser conocido

totalmente por éste.

El campo perceptual es para el individuo su realidad, por lo que reacciona a él
tal como lo experimenta y lo percibe. En otras patabras, no existe una reaccion
ante una realidad objetiva, sino mas bien a {a percepcion propia de ésta. Es
importante distinguir que, para los fines psicolégicos, la realidad es el mundo
privado del individuo, mientras que para fines sociales, esta realidad esta
constituida por aquellas percepciones que tienen en comin varios individuos. En
terapia, resulta evidente observar que cuando la percepcion del sujeto cambia,

su reaccion ante la situacion es también diferente.

El organismo muestra respuestas totales, organizadas e intencionales ante su
campo experiencial. De acuerdo a esto, un cambio o modificacion de alguna

parte del organismo produce cambio en sus otras partes.

El organismo tiene una tendencia basica hacia la actualizacion, el mantenimiento
y el desarrollo. Las necesidades organicas y psicologicas son aspectos parciales
de esta tendencia basica que puede ser observada desde el mismo proceso de
evolucidn hasta dentro de la terapia. Precisamente, es en esta tendencia en la
cual confia mas el terapeuta para trabajar con su cliente. Se entiende, ademas,
que el camino hacia la autorrealizacién y el crecimiento suele ser un camino

doloroso y de lucha.

La conducta es un esfuerzo intencional del organismo para satisfacer las
necesidades percibidas. Algunas necesidades, como el hambre o la sed, suelen

manifestarse fisiolégicamente. Las necesidades no fisiologicas se manifiestan
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también en otras conductas, por ejemplo, un hombre puede ansiar riquezas si sus

necesidades de seguridad emocional no estan saciadas.

Este esfuerzo intencional se ve influido por las emociones. Las emociones
pueden dividirse en placenteras o desagradables. En el caso de la primera, se
relaciona con la consumacion o la satisfaccion de la necesidad, mientras que con
la segunda hay un intento de busqueda del organismo. La intensidad de las
emociones, por otro lado, varia de acuerdo con la relacién que se percibe entre
la conducta y el mantenimiento y desarrollo del individuo. Para comprender la
conducta del individuo es necesario hacerlo desde su propio marco de referencia.
De esta manera, las conductas que nos parecen “extrafias” pueden ser percibidas

como significativas e intencionales.

La terapia inicia en la etapa en que se encuentre el individuo, por lo que el
trabajo es sobre la configuracion actual que tenga éste y los cambios se dan el
marco del contacto terapéutico. Los cambios se ven facilitados por la
introspeccion que hace el sujeto y de la reorganizacién de las experiencias

acumuladas (Axline, op. cit.).

Papel del terapeuta

El rol del terapeuta consiste en crear un ambiente facilitador para lograr el
cambio, por lo que debe contar con tres caracteristicas esenciales (Wilson et.

al., op. cit.):

* Debe ser genuino y auténtico, es decir, ser él mismo y no adoptar roles frente
al cliente.
* Mostrar calidez sin que ésta sea posesiva, referida a la capacidad de

comprometerse y preocuparse sinceramente con su cliente sin involucrarse
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demasiado emocionalmente, es decir, debe existir un desapego por parte del
terapeuta.
* Mostrar comprension empatica, que es la habilidad para acompadar al otro en

sus sentimientos, articutarlos y hacer asi que el cliente se sienta comprendido.

Estas caracteristicas, no obstante, pueden o deben encontrarse en todo

terapeuta, independientemente de la corriente que manejen.

De acuerdo con Rogers (op. cit.) el papel del terapeuta debe centrarse en
escuchar mas que guiar, asi como en aclarar y objetivar los sentimientos
expresados. El terapeuta se encuentra alerta de lo que el cliente dice y se le
refleja con el fin de que éste los reconozca y comience a tener control sobre los
mismos. El reflejo es no interpretativo en sentido estricto. (Wilson et. al., op.
cit.)

Axline (op. cit.) retoma estos principios rogerianos y desarrolla ocho principios

basicos para la practica de la terapia de juego no directiva:

“ 1. El terapeuta debe desarrollar una relacién interna y amigable con el nifio,
mediante la cual se establece una armonia lo antes posible.

2. El terapeuta acepta al nifio tal como es.

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

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

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

6. El terapeuta no intenta dirigir las acciones o conversacion del nific en forma
alguna. El nifio guia el camino; el terapeuta lo sigue.

7. El terapeuta no pretende apresurar el curso de la terapia. Este es un
proceso gradual y, como tal, reconocido por el terapeuta.

8. El terapeuta establece solo aquellas limitaciones que son necesarias para
conservar la terapia en el mundo de la realidad y hacerle patente al nifio de su
responsabilidad en la relacion.” (pp. 81y 82).
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Axline (op. cit.) menciona que el éxito o fracaso de la terapia estan dados por la
relacion entre terapeuta y nifio. Existen ciertas habilidades basados en estos
ocho principios que el terapeuta debe manejar (Wilson et. al., op. cit.):

La estructuracion de las sesiones se debe realizar desde el respeto y el valor
hacia el cliente. Esta incluye un claro acuerdo de donde y cuando se realizara la
sesion, cuanto durara, etc, el uso de un cuarto privado libre de interrupciones, el
establecimiento de limite de tiempo y consistencia en el lugar asi como en los

materiales usados durante la sesion.

Escuchar y atender al nifio en todo momento implica una gran concentracién de
lo que el nino dice y hace, incluyendo la parte no verbal de su comportamiento.
Esto también implica permitir al nifio compartir o que él quiera; buscar el
significado personal y especifico de lo que el nifio dice o hace; entender el
contexto emocional o los sentimientos en torno a to que dice o hace; estar
pendiente de posibles incongruencias, escuchar en funcién del aqui y el ahora;
escuchar los sentimientos propios del terapeuta mientras el nifio juega y habla; y
el terapeuta debe preguntarse constantemente si entiende o no lo que su cliente

siente.

Comunicar y reflejar incluye no sélo identificar correctamente las emociones del
nifio, sino sabérselas comunicar para que éste las reconozca. Esto permite que el
nifio esté mas atento a sus emociones y las explore mas a fondo, sintiéndose
menos aislado de lo que experimenta. El reflejo debe ser sutil, libre de juicios,
culpa o critica, breve y en un lenguaje apto para el nifio. La comunicacién, por
su parte, no se refiere a platicar con el nifio en el sentido comdn, ni a plantear
preguntas frecuentemente que hagan sentir al nifio interrogado; también se debe
evitar dar consejos, ya que esto coloca al terapeuta en un nivel de autoridad y

trunca que el nifio llegue por si mismo a la solucidn, o consolar al nifio porque
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interrumpe el proceso de experimentar, comprender y controlar los sentimientos
y de nuevo coloca al terapeuta a nivel de autoridad. Finalmente, se debe evitar
generalizar la experiencia vivida por el nifio ya que esto resta importancia a la

misma.

El terapeuta debe mostrar congruencia, autenticidad y reconocer sus propios
sentimientos. El sentimiento de seguridad y de estar al pendiente de uno mismo
permite al terapeuta ser abierto y receptivo de los sentimientos de los otros. El
reconocer los sentimientos propios evita que se confundan con los del nifo, debe
también evitar comparar experiencias propias con las de su cliente ya que esto
aleja la atencidn que debe ser para el nifio, por lo mismo, el terapeuta no debe
compartir informacion personal. Sin embargo, es comln que los nifios sientan
curiosidad sobre su terapeuta y quieran saber sobre él o ella. El terapeuta,
entonces, debe ser capaz de distinguir si la informacion personal que decida
compartir es en beneficio del nifio o en beneficio propio. Ademas, se debe
considerar el impacto que tiene compartir experiencias y sentimientos en el nifio

(Wilson et. al., op. cit.)

Otro principio basico que encontramos dentro de esta terapia es el de la
permisividad. Esta consiste en aceptar al individuo tal como es sin emitir juicios
o presionar a que cambie. En la medida en que el individuo es aceptado, es
capaz también de reconocer y aclarar sus emociones con ayuda del reflejo
terapéutico (Axline, op. cit.). Dentro de este enfoque las conductas
“desadaptadas” son una respuesta a un ambiente hostil, que juzga, donde las
necesidades pueden ser satisfechas inconsistentemente o simplemente no ser
satisfechas. En el caso de los nifos, la mayoria de las veces los aduttos obstruyen
sus impulsos naturales, dando lugar a sentimientos de minusvalia. El nifio intenta
obtener la aprobacion del adulto e incluso a negar sus propios sentimientos,
dando lugar a la desobediencia o al acting out. Con el tiempo, el nifio aprende a
operar a partir de un self falso y trunca su autorrealizacién aflorando los
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conflictos psiquicos y conductuales. Entonces, la permisividad es importante en
terapia porque permite al nifo a expresarse tal como es sin temor a ser
reprimido o juzgado, lo que facilita, a su vez, el crecimiento y, por lo tanto, el
camino a la autorrealizacion.  Con ayuda del terapeuta, el nifio aprende a
controlar sus procesos (West, op. cit.). Sin embargo, se permisivo no implica no
poner limites. El papel de los limites es también importante al querer trabajar
en este enfoque con los nifios. Los limites son Utiles tanto para el nifio como
para el terapeuta. En el caso del primero, ayudan al nifio a definir las areas en
las que se le permite actuar y, por lo tanto, a establecer un autocontrol. Los
limites permiten al nifio verbalizar sus sentimientos mas que actuarlos, lo que
resulta importante en aquellas conductas agresivas o destructivas. Los limites
deben ser claros para el nifio, sin embargo existen ocasiones en que estos limites
pueden ser inconsistentes por una situacion especial. En este caso, se debe
recordar que el nifio es también capaz de comprender algin cambio en los
limites, aunque es comin que se nieguen a ellos, por lo que deben manejarse
con empatia cordial y genuina. En el caso del terapeuta, los limites permiten

que éste permanezca mas empatico y tolerante (Schaefer y O’ Connor, op. cit.).

Caracteristicas de nifios que acuden a terapia centrada en el nifio

A pesar de que no existen reglas que determinen el ingreso de los nifios a terapia
de juego, es comun encontrar a nifios con un rango de edad que va desde los 4
hasta los 11 6 12 anos de edad (West, op. cit.). Otra caracteristica importante
para aceptar a un nifio dentro de terapia, y mas especificamente dentro de este

enfoque, es el o los problemas que presenta.

El enfoque tiene como principal objetivo la adaptacién del nifio a su ambiente.
Es comin que encontremos a los llamados “nifios problema” que no son mas que
nifos cuyo impulso se encuentra mal encaminado y que requiere ser canalizado a

un comportamiento mas adecuado. Encontramos también a nifios que sufren
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dificultades para relacionarse con los demas. Generalmente, este tipo de nifios
muestran comportamientos por debajo de su edad que denotan su ansiedad como
morderse las ufas, hacerse pipi o popo, tener pesadillas, etc., son aquellos nifios

que se consideran “nerviosos”. La terapia es una herramienta (til para que

estos pequefios se conozcan a si mismos y, de esta forma, maduren (Axline, op.

cit.).

A pesar de que los nifos que acuden a terapia presentan una variedad de
problemas, éstos son los que se observan mas frecuentemente y, mas importante
aun, los que pueden ser abordados desde el enfoque centrado en el nifio (West,

op. cit.):

Conducta inmadura

Dificultad para relacionarse o falta de afecto
Fracaso escolar

Maltrato fisico o sexual de nifios 0 animales
Masturbacion

Cambios extremos en el estado de animo
Trastornos del suefio

Trastornos de la atimentaciéon

Problemas psicosomaticos

Decir mentiras

Orinarse, defecar y/o ensuciarse

Trastornos de aprendizaje y rehusarse a asistir a la escuela
Berrinches, brotes de violencia y retraimiento
Bajo funcionamiento

Dafio a si mismo o a otros

Respuestas emocionales inadecuadas

Mutismo por eleccion
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Cabe senalar que la conducta del terapeuta es la misma sin importar los
problemas que presente el nifio. Esto se basa en la idea de que el ambiente
creado por el terapeuta permite al nifio normalizar su conducta
independientemente de su problematica (Schaefer y O’Connor, op. cit.). En este

sentido, se afirma que el terapeuta se enfoca en el niio mas que en el problema.

Se requiere, sin embargo, ser cuidadosos al momento de aceptar a un nifio en

terapia, ya que existen también algunas contraindicaciones (West, op. cit.):

» Cuando el nifo:
e presenta graves problemas de aprendizaje.
« No diferencia realidad de fantasia.
» Presenta conductas desadaptadas aprendidas.
e Padezca autismo, sindrome hiperquinético, psicosis o trastorno de la
personalidad.
» Sea hostil hacia la terapia de juego.
o Esté al borde de un cambio importante.
» Sea demasiado pequeno o demasiado grande.

» No tenga sus necesidades basicas cubiertas.

* Cuando la familia o las autoridades:
* No coopere
* no acepta la ayuda
» pide conocer el trabajo

* no apoyan al terapeuta

* Cuando el terapeuta:
* no tenga tiempo suficiente

¢ carezca de supervision y apoyo
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Proceso de la terapia centrada en el nifio

Antes de iniciar el proceso terapéutico como tal, se requiere obtener informacion

general acerca del nifio como (West, op. cit.):

« Detalles personales del nifio

» (Circunstancias actuales del menor
* Motivos de referencia

= Antecedentes histdricos

« Situacion legal del menor

Se debe aclarar, sin embargo, que Axline (op. cit.) sugiere omitir las entrevistas
de diagnéstico previas a la terapia, ya que el enfoque que se maneja esta basado
en una teoria positiva sobre el nifio. La terapia inicia en la etapa en la que se
encuentra el nifo y se llega hasta donde él sea capaz de llegar. Del mismo
modo, esta autora menciona la importancia de evitar hacer preguntas
indagatorias sobre el pasado del individuo ya que esto bloquea el camino

terapéutico.

Una vez recopilada la informacién necesaria, el siguiente paso es la introduccion
del nifio al cuarto de juego. West (op. cit.) sugiere que puede existir una
reunioén con el niflo y sus padres previa a la primera sesion, con la finalidad de
que el primero se familiarice tanto con el cuarto como con el terapeuta. En esta
sesion, pueden aclararse puntos sobre la terapia de juzgo como dudas acerca de
ésta, la confidencialidad, las lineas de comunicacién entre el terapeuta y los

padres o tutores y detalles practicos de las sesiones (hora, fechas, lugar, etc.).

El proceso terapéutico puede dividirse en cuatro etapas:
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Etapa 1

La etapa 1 incluye, obviamente, la primera sesion. Vale la pena resaltar la
importancia de la misma, ya que a partir de ella se obtendran efectos que
recaeran sobre las sesiones posteriores (Schaefer y O’Connor, op. cit.;. West, op.
cit.). Durante la primera sesion el nifio expresara {o que constituye la clave del
trabajo terapéutico (West, op. cit.). Las palabras, gestos y conductas del
terapeuta permiten que el nifo se familiarice con el primero y el cuarto de

juego.

Los nifios tienen, en general, tres formas de aproximarse en la primera sesion

(West, op. cit.):

* |ncorporarse a alguna actividad y en poco tiempo estar involucrado totalmente
en el juego, ya sea con o sin el terapeuta como participante.

s Sentirse inseguros y/o perdidos.

= Sentirse muy emocionados con los juguetes presentes e ir de uno a otro; esto

sucede generalmente con nifios que han sido privados de juguetes.

En esta etapa, sin embargo, es comin que la conducta del nifio sea difusa,
dirigida apropiadamente o no, profusa e incluso parecer extremosa (West, op.
cit.).

Independientemente de la forma en que se comporte el nifio durante la primera
sesion, es importante que el terapeuta se esfuerce por crear un ambiente
amigable, de aceptacion y apoyo y permisivo (Schaefer y O’Connor, op. cit.). El
terapeuta permite que el nifio establezca la pauta a seguir y puede reflejar
acciones o sentimientos. De esta forma, se le permite ser al nifio y se la da el
espacio necesario para “convertirse” (West, op. cit.). Se debe, por otro lado,

evitar hacer halagos sobre la conducta o las palabras del nifio (Axline, op. cit.).
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Etapa 2

Conforme pasan las primeras sesiones, la confianza entre el nifio y el terapeuta
crece. Los nifios se sienten mas aceptados y respetados y, por lo tanto, podran
focalizar mejor sus emociones en cosas o personas fuera de ellos mismos (West,
op. cit.). Es com(n que durante esta etapa los nifios pongan a prueba al
terapeuta, ya sea por medio de conductas agresivas o demandando direccidn por
parte de éste (Schaefer y O’Connor, op. cit.; West, op. cit.), todo dependera de

la problematica del nifio.

En esta etapa, el terapeuta reafirma su aceptacion hacia el nifio y debera

estructurar su identidad para éste (Schaefer y O’Connor, op. cit.).

Etapa 3

Se inicia la construccion de sentimientos positivos. Hay, sin embargo, una
situacion emocional ambivalente, por lo que existen cambios violentos en su
conducta. Poco a poco, la intensidad de estos sentimientos va disminuyendo

(West, op. cit.).

De acuerdo con Schaefer y O’Connor (op. cit.), se pueden presentar conductas

regresivas, como jugar al bebé.

Durante las sesiones intermedias se comienza la restructuracion de la

personalidad y se da una mayor aceptacion del yo (Schaefer y O’Connor, op.
cit.).
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Etapa 4

Gracias a la aceptacion del terapeuta, el nifio introyecté una buena imagen
paterna y, por lo tanto, siente una buena autoimagen (West, op. cit.). Durante
esta etapa, el nifio presenta conductas mas orientadas a la realidad y hay un
surgimiento de sentimientos positivos, por lo que las conductas sociales se
sobreponen a las antisociales (Schaefer y O’Connor, op. cit.; West, op. cit.).
Esto no quiere decir que la conducta agresiva desaparece por completo, ésta se
encuentra relacionada con las situaciones recientes en casa o en la escuela, sin
embargo, el nifo puede manifestar y controlar estas conductas de una forma mas

“madura” (Schaefer y O’Connor, op. cit.).

Durante esta etapa se prepara también al nifio para la terminacion de la terapia.
Los nifios se llevan la aceptacion y el respeto que el terapeuta mostré hacia ellos

en forma de autoaceptacion y de autorrespeto (West, op. cit.).

Materiales y juguetes

Axline (op. cit.) y West (op. cit.) proponen una serie de materiales y juguetes
con los que se pueden trabajar desde este enfoque. Cabe resaltar que, como
caracteristica general, se recomienda que los materiales y juguetes utilizados
fomenten el juego simbdlico e imaginativo y la expresion libre del nifio (West,
op. cit.).

Los materiales y juguetes sugeridos estan (Axline, op. cit.; West, op. cit.):

+ Casa de mufiecas (de preferible amueblada)
* Comida
s Munecos

» Familia de titeres y/o mufiecos

56




Capitulo 3. Terapia de Juego

* Juguetes de construccion y rompecabezas

= Juegos de mesa

= Armas

» Coches, camiones, tanques, aviones, en general medios de transporte.
* Animales

s Pueblos de juguete

« Soldados

» Materiales domésticos de juguete como sillas, mesas, etc.
» Arcilla, barro y/o plastilina

= Pintura

= Cajon de arena

s Colores, plumones, gises y crayones

= Teléfono

= Papel para pintar

» Revistas o periddicos para cortar

s Escoba, trapeador y trapos.

» Juegos de pala
Como se menciond anteriormente, el principal objetivo que se debe tomar en

cuenta al trabajar con algin material o juguete, es que el nifio sea capaz de

expresarse libremente y fomentar en él dicha expresion.

3.5 Terapia de juego grupal

3.5.1. Terapia de grupo

El ser humano se encuentra determinado por tres factores (Gonzalez, 1999):

* Biologicos, que son parte de la naturaleza del individuo como tal y son
heredados.
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= Psicologicos, que incluyen la forma de ser, emociones, motivaciones, valores,
etcétera.

s Sociales

Al considerar al ser humano como un ser social, se halla también influido por sus
relaciones interpersonales que dan sentido a los tres factores mencionados

(Gonzélez op. cit.).

De acuerdo con Gonzalez (op. cit.), se puede definir al grupo como dos 6 mas
personas, por lo tanto, el primer grupo en el que se haya inmerso el ser humano
es aquél constituido por su madre y él, por lo que se considera como una base en
la formacion y el comportamiento grupal futuros. Una vez que el padre también
es incluido en el grupo, las formar de ver y ser se amplian incrementando asi el
repertorio social e interpersonal del nifio. El grupo, conforme va creciendo el
individuo, pasa de ser algo externo a ser algo interno y en este sentido el primer

grupo internalizado es la familia.

En un sentido mas amplio, Gonzalez (op. cit.) define al grupo como

“..una reunién mas o menos permanente de varias personas que interacttan y se
interfluyen, con el objeto de lograr ciertas metas comunes, en cuyo espacio
emocional todos los integrantes se reconocen como miembros pertenecientes al
grupo y rigen su conducta en base a una serie de normas que todos han creado y
aceptado o modificado.” (p. 4).

Sus caracteristicas son (Gonzalez, op. cit):

= Interaccién en una dimension temporoespacial donde se relacionan los
miembros del grupo.
= Percepciones y conocimientos de los miembros del grupo.

= Motivacion y necesidad de satisfaccion.

Metas del grupo relacionadas con la motivacion.

* Organizacion del grupo para regular su funcionamiento.
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* Interdependencia de los miembros del grupo para la satisfaccion de

necesidades.

En cuanto a la terapia grupal, fue a partir de la Segunda Guerra Mundial que se
difundi6 ésta (Gonzalez, op. cit. y Corey y Corey, op. cit.). Quien la introdujo
fue Pratt en 1905 a partir de sus “clases colectivas” con pacientes con
tuberculosis. Estas clases tenian la finalidad de que los pacientes conocieran y
llevaran a cabo una serie de medidas que les facilitaria su recuperacion. Pratt se
dio cuenta de que hubo buenos resultados y amplié su trabajo. Su método
utilizaba emociones del grupo como herramientas para lograr una finalidad
terapéutica. Su técnica consta de dos bases, 1) activacion de sentimientos de
rivalidad, emulacion y solidaridad del grupo; y 2) el terapeuta como figura

parental idealizada (Gonzalez, op. cit.).

A partir de esto han surgido diferentes corrientes que han realizado
modificaciones o han agregado técnicas a la situacion de psicoterapia grupal
(Gonzélez, op. cit. y Corey y Corey, op. cit.). De aqui, se han dividido en tres
grandes grupos (Gonzalez, op. cit.):

= Terapias de soporte o apoyo. Sus objetivos son el reforzamiento de defensas,
mejorar y/o elaborar nuevos mecanismos de control y llegar a un equilibrio
adaptativo. El insight es minimo.

» Terapias reeducativas. Buscan el insight de conflictos conscientes, esfuerzos
de reajustes y modificacion de metas que se relacionen con los potenciales
creativos existentes.

* Terapias reconstructivas. Buscan el insight de conflictos inconscientes para
logras asi sanear alteraciones estructurales del caracter y desarrollar la
personalidad a nuevas potencialidades adaptativas. La terapia centrada en el
cliente, que es la que nos interesa, se encuentra dentro de las terapias

reeducativas.
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Para Corey y Corey (1977) el término terapéutico no tiene como meta (nica el
tratamiento de desordenes mentales o conductuales, sino también el
autoconocimiento de los miembros del grupo asi como entre ellos mismos. En
este sentido mencionan que existen diferentes tipos de grupos, de acuerdo a las
metas, técnicas; papel del lider, entrenamiento y tipo de gente en el grupo. Asi,

encontramos:

= Grupos de tareas o trabajos. Tienen como objetivo la aplicacién de principios
de dindmica de grupos y de técnicas para llegar a metas de trabajo especificas.

* Grupos psicoeducativos. Estos grupos tienen como objetivo la educacion y
prevencion de grupos vulnerables.

* Grupos para solucién de problemas interpersonales o de consejeria. Sus
objetivos son resolver problemas interpersonales asi como adquirir nuevas
habilidades y destrezas para la solucién de los mismos.

= Grupos psicoterapéuticos. Tienen como objetivo ayudar a remediar problemas
psicologicos profundos. Se enfoca apersonas con desordenes mentales o
emocionales agudos o crénicos que evidencian una problematica para funcionar
adecuadamente.

Por su parte, Gonzalez (op cit.) define al grupo terapéutico como

“... la reunion de tres 6 mas personas denominadas pacientes, reunién mdas o
menos permanente y voluntaria, donde los individuos reunidos interactdan y se
interrelacionan con fines psicoterapéuticos; asi pues, los integrantes de un grupo
se reconocen como miembros que se encuentran ubicados dentro de un contexto
determinado por el propio terapeuta y aceptan comportarse con base en una
serie de valores y normas, explicitados dentro del sistema psicoterapéutico, a lo
que se le denomina contrato terapéutico, por lo que el grupo es al terapeuta
grupal lo que el individuo es al terapeuta individual” (p. 13).

Et grupo terapéutico es la herramienta de la terapia que tiene como fin un
tratamiento individual {Gonzalez, op. cit.).

Corey y Corey (1977) consideran que el tratamiento grupal es de los mejores, si

no es que el mejor, ya que afirman que muchos de los problemas que la gente
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lleva a terapia tienen raices interpersonales e incluyen dificultades para formar y
/ o mantener relaciones; ademas creen que sus problemas son Unicos y que
carecen de solucion. El grupo es importante ya que, de acuerdo a estos autores,
funge como un laboratorio natural que permite a las personas darse cuenta de

que no estan solas y que existen diversas opciones para solucionar sus problemas.

Los grupos tienen un poder de cambio muy grande y, por esto, es también
necesaric que la o las personas que los coordinen se encuentren bien preparadas,
ya que asi como puede resultar benéfico para las personas, de no ser bien

manejado puede resultar daiino (Corey y Corey op. cit.).

3.5.2. Terapia de juego grupal centrada en el nifio

La terapia de juego grupal retoma los principios de terapia de juego en los nifios.
Ademas, combina las ventajas del juego en la terapia asi como los del proceso
grupal, por esto, constituye una buena opcién en nifios con dificultades inter e
intrapersonales (Sweeney y Homeyer, op. cit.). Los nifios con problematicas
emocionales severas y profundas son generalmente atendidos de manera
individual aunque después de un tiempo pueden trasladarse a un grupo
terapéutico (West, op. cit.).

La terapia de juego grupal permite al nifio un proceso psicosocial que conlleva a
un crecimiento y conocimiento de si mismo. Esto sucede porque pueden
comunicarse a través de su lenguaje (juego) y porque aprenden a escuchar y
observar las percepciones del terapeuta y de los demas nifos (Sweeney y
Homeyer, op. cit.).

Cuando un grupo se encuentra bien conformado y tiene bases firmes, los nifios
aprenden unos de otros y reciben y aportan retroalimentacion entre ellos (West,

op. cit.).
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Las ventajas de la terapia de juego grupal son (Sweeney y Homeyer, op. cit.):

* Los grupos fomentan la espontaneidad en el nifio y, por esto, aumentan la
participacidn en éste.

* La problematica del nifio puede enfrentarse desde dos niveles: 1) factores
intrapsiquicos individuales de los miembros del grupo, y 2) factores
interpersonales entre terapeuta y grupo.

* El aprendizaje vicario y la catarsis tienen lugar en el grupo. Esto permite que
el nino aumente su repertorio conductual, aprendiendo conductas de
enfrentamiento ante ciertas situaciones, habilidades para la solucion de
problemas y alternativas para la autoexpresion. Una catarsis simbélica es mas
terapeutica que un acting out.

* Los nifos viven la oportunidad para el crecimiento personal y la
autoexploracion, facilitada por las reacciones de los demas nifios del grupo. Se
permite, ademas, reflejar y llegar al insight mientras aprenden a evaluarse a
través de la retroalimentacién grupal.

* Ya que el grupo sirve como microcosmo de la realidad, la experiencia grupal
de terapia de juego esta intimamente ligada a ésta. También permite al
terapeuta dar una perspectiva basada en la realidad que facilite el insight en el
nifo.

» Disminuye la tendencia a la repeticion.

» Da al nifo {a oportunidad de desarrollar habilidades interpersonales, tener
nuevas conductas y emaciones alternativas, diferentes a las suyas.

* La presencia de otros nifios y la relacidén de eéstos con el terapeuta dan
confianza y seguridad al mismo con relacidon a la sala de juegos y al terapeuta
mismo.

* Es un buen medioc que brinda un escenario social tangible que permite el
desenmascaramiento y la modificacion de sentimientos de omnipotencia o de

pensamientos magicos.
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» Ofrece muchas actividades de sublimacion gracias a los juguetes y materiales.
Incluso, algunos limites manejados en la terapia sirven para fomentar la
sublimacion, por ejemplo, no permitir et dafio fisico a otros lleva al nifio a buscar
una forma de canalizar el deseo de dafar a alguien a los juguetes presentes, De
hecho, uno de los indicadores de progreso en la terapia de juego grupal es
precisamente éste, pasar del desplazamiento a la sublimacion.

* Todo esto, gracias al ambiente permisivo, brinda a los nifios la oportunidad de
adaptarse a las normas grupales. Ademas, aprenden nuevas conductas que
pondran a prueba con los demas nifios mediante la asignacion de roles entre ellos

que son el reflejo de la problematica propia (West, op. cit.).

Algunos elementos que facilitan este proceso terapéutico son (Sweeney y

Homeyer, op. cit.):

* Aceptacion del nifio en su totalidad.

» Invitacion al juego sin explicaciones, metas o razones.

e Guiar al nino para que conozca sus propias expresiones y que pueda
disfrutarlas.

e Permitir, no fomentar, conductas agresivas.

» Permitir la conducta simbélica y limitando la conducta destructiva.

s Prohibir al nifo dafarse fisicamente o dafiar a otros.

o Establecer limites sin juzgar y de forma breve cuando sea necesario.

e Sentir y expresar empatia.

Cabe sefalar, que a pesar de que en este enfoque no se desarrollan metas
especificas sobre el tratamiento, existen algunos objetivos que son consistentes

con la aproximacion tedrica y filosofica de éste (Sweeney y Homeyer, op. cit.):

= Desarrollar un autoconcepto positivo

= Adquirir mayor responsabilidad
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* Ser mas autodirigido.

* Autoaceptarse

+ Desarrollar confianza en si mismo

» Ser capaz de tomar decisiones por si mismo

= Controlar emociones

* Sensibilizarse al proceso de hacer frente a las situaciones

= Desarrollar una fuente interna de evaluacién

Aplicacién de principios basicos en la terapia de juego grupal

Con base en los principios basicos desarrollados para la terapia centrada en el
nifo, Axline (op. cit.) realiza un ajuste de los mismos para que puedan ser

aplicados en el ambito grupal:

La aceptacion

Al aplicar este concepto, el terapeuta debe estar alerta de sus respuestas, de tal
forma que ningun nifio del grupo pueda sentirse comparado o contrastado con
cualquier otro. Estos sentimientos suelen darse cuando el terapeuta da
respuestas que puedan denotar criticas o alabanza de la situacién. Ejemplos de
estas respuestas son “Juan no sabe qué hacer”; en este ejemplo, parece
criticarse la indecision del nifio.

Las respuestas que se consideran apropiadas son aquéllas que reflejan
sentimientos y actitudes expresados. El terapeuta debe cuidar, asimismo, el

tono de voz y ser imparcial con respecto a sus respuestas.
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Establecimiento del sentimiento de permisividad

Al parecer, la experiencia per se de la terapia grupal activa los sentimientos de
permisividad en el nino. Cuando un nifio se abre camino frente a los otros, éstos
adquieren valor para realizar actividades, gracias a la observacién de la forma
existosa en que el primer nifio se relaciona con el ambiente. El tiempo que cada
nifo tarde en probar la permisividad en la situacién depende también de la

evaluacion directa o vicaria que éste haga sobre la misma.

Los nifos captan la aceptacion de cada miembro hacia el terapeuta y la libertad

de expresién “se contagia”.

Reconocimiento y reflexién de sentimientos

Este principio es de los mas dificiles de lograr.  Debido a que son varios nifios,
las oportunidades para que el terapeuta haga reflejos de sentimientos son pocas,
ya que no es posible captar y reflejar todos los sentimientos expresados.
Ademads, el terapeuta debe centrar su atencién individualmente pero también
dividir sus respuestas para evitar desatender a los otros nifios, asi como saber
diferenciar cuando el nifio estd imitando al otro para captar la atencidn del

terapeuta.

Conservando el respeto hacia los nifios

Este principio debe ser aplicado en todo momento independientemente de si se
trata de una terapia individual o de una grupal e incluso de la variedad de

personalidades que puedan existir.
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El nifio guia el camino

Al igual que en la terapia individual, el nifio es quien guia el camino y el
terapeuta lo sigue. Cabe sefalar, que en la terapia grupal generalmente existe
un nifio que guie a los demas, por lo que el terapeuta debe ser cuidadoso de sus
reacciones, evitando todo tipo de preguntas, excepto una “;Te gustaria comentar

sobre ello?”, dando la libertad al nifio para que lo haga o no.
A pesar de que el terapeuta capte que se encuentra cerca de la raiz del
problema, debe permitir que el nifio sea quien llegue a ésta, sin intentar

apresurar el proceso.

La terapia no debe ser apresurada

A pesar de que generalmente la terapia grupal acelera dicho proceso, el
terapeuta debe evitar apresurarla. Como se mencioné en el principio anterior, el
nifio es quien guia el proceso de terapia, por lo que debe respetar en cada nifio

su tiempo.

El valor de las limitaciones

Los limites son conservados en un minimo dentro de la terapia grupal, pero son
consideradas como una parte imprescindible. De hecho, es necesario que el

terapeuta tenga una idea preconcebida de los limites expuestos al grupo.

Los limites deben ser consistentes y reflejar seguridad. Son mas faciles de
establecer si son introducidas en la situacion de juego de forma natural y

sincera.
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Una limitacion que debe ser considerada para el trabajo de grupo es la agresion
fisica entre los miembros del mismo, sin embargo, dicha limitacion puede ser

expuesta hasta que existan evidencias de agresion.

El tono de voz en este punto es muy importante, evitando la. critica o
desaprobacion. Es mas, resulta necesario que refleje la misma aceptacion para

los miembros implicados en la agresion.
Proceso grupal

De acuerdo con Gumaer (1984, citado en West, op. cit.), las fases por las que

pasa un grupo de terapia de juego centrado en el nifo son:

= Establecimiento, donde los nifios se familiarizan entre si y con. el ambiente,
deciden si la experiencia grupal es para ellos.

* Exploracién, donde los nifos exploran de forma mas seria de qué trata el
grupo, asi como qué tanto pueden depositar en él; se considera una fase
“turbulenta”.

* Trabajo, es la fase principal donde los nifios muestran conciente o
inconcientemente lo que necesitan trabajar.

= Terminacién, donde hay una integracion de las fases anteriores. Se planea y
se lleva al grupo hacia un final. Algunos nifios pueden arrojar nuevos problemas
para mantener al grupo, por lo que los terapeutas deben determinar si se
retoman con alguna otra alternativa, como terapia individual o transferencia a
otro grupo, o no tomar accién alguna. Cabe senalar que cada nifio tiene una
forma particular de hacer frente a la terminacién de su grupo terapéutico, lo
importante es que debe existir pleno reconocimiento del proceso de duelo de

cada miembro.
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Aspectos técnicos

La estructura en la terapia grupal centrada en el nifio no se basa en la aplicacion
de técnicas, es decir, no hay una agenda especifica para cada sesién. Hay que
recordar, que este enfoque considera que la parte curativa es la relacion dentro
de la terapia de juego (Landreth y Sweeney, 1999). Sin embargo, vale la pena
senalar algunos aspectos que deben ser considerados a la hora de conformar un

grupo.

Lideres del grupo

Antes que nada se debe tener en cuenta que la conducciéon de un grupo
terapéutico suele ser diferente y requerir habilidades diferentes que en la
terapia individual. West (op. cit.) recomienda que en grupos de nifos existan
dos terapeutas (coterapeutas), de preferencia varon y mujer, que se conozcan

entre si, ademas de compartir la misma orientacion tedrica.

En cuanto al trabajo de dichos coterapeutas, West (op. cit.) recomienda también
que se redinan antes de iniciar la sesién, compartan sus inquietudes actuates a fin
de que no interfieran dentro de la sesion. Terminada la sesién, es recomendable
que se relnan nuevamente para discutir lo que sucedidé dentro de ésta, sus
sentimientos e intercambien puntos de vista; es importante que puedan ser
abiertos y honestos en cuanto al trabajo del otro. Puede ser muy Gtil llevar un
registro y, de ser posible, una asesoria o supervisién a la que asistan juntos
(West, op. cit.).

68




Capitulo 3. Terapia de Juego

Selecciéon de grupo y tamano

El proceso de seleccion es crucial en la terapia de juego grupal, sin embargo este
proceso dista mucho de basarse en el diagnostico de cada nifio (Landreth y

Sweeney, op. cit.).

West (op. cit.) menciona que existen nifios que pueden ser incompatibles con la
terapia grupal, sin embargo, dentro del mismo grupo {os nifios muestran una gran
variedad de problemas. En este sentido, cuando el grupo tiene variedad puede
crearse un equilibrio terapéutico. También se debe tener en cuenta que varios
nifios requieren una terapia individual antes de ingresar a una terapia grupal, de
tal forma que puedan trabajar problemas mas especificos y después pueden ser

trasladados a una terapia grupal (West, op. cit.).

La edad del nifio es otro aspecto a considerar en el proceso de seleccion (West,
op. cit.; Landreth y Sweeney, op. cit.). El nivel de desarrollo del nifio debe
tomarse en cuenta en el momento en que se conforma el grupo. En general,
puede existir un rango de edad de dos afos, sin embargo, hay que tener en
cuenta que las actitudes pueden variar incluso dentro de este mismos rango
(West, op. cit.). Incluso, hay quienes consideran que la edad mental o
psicolégica es mas importante que la edad cronolégica, pero no sin dejar de

considerar también la madurez fisica (Landreth y Sweeney op. cit.).

Los grupos pueden ser mixtos en cuanto al género, sin embargo, para nifios con
una edad superior a los 9 anos es recomendable que el grupo se encuentre

balanceado en cuanto a nifos y nifas (Landreth y Sweeney, op. cit.).

El tamario del grupo es importante. Una “regla” que suele seguirse es que
mientras menor sea la edad de los nifos, el grupo debe ser mas pequefio

(Landreth y Sweeney, op. cit.). Los nifios de edad mas pequefia suelen ser mas
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dependientes de los adultos, por lo que normalmente los grupos son de 4 a 7
nifos (West, op. cit.}). Aunque el nimero suele variar en los grupos, algunos
autores no recomiendan grupos mas grandes de 5 miembros (Landreth y

Sweeney, op. cit.).

Un ultimo aspecto a considerar es si el grupo conformado sera abierto progresivo,
es decir, si nuevos nifos se van incorporando a lo largo del tiempo que dure el
grupo, o grupos cerrados, donde la membresia del grupo permanece constante a
lo largo del proceso. También existen grupos donde los nifios Unicamente tienen
contacto en la sesion y grupos donde pueden tener contacto fuera de ella. El
terapeuta debe considerar las implicaciones de cada tipo de grupo a la hora de

conformar el suyo (West, op. cit.).

Para el proceso de seleccidon se recomienda una sesion de terapia de juego
individual con cada nifio, asi como entrevistas con padres y maestros (Landreth y

Sweeney, op. cit.).

Cuarto de juego y materiales

Este aspecto suele seguir casi los mismos lineamientos que en la terapia

individual.

Se requiere un cuarto que brinde privacia y confort a los nifios (Landreth y
Sweeney, op. cit.).Es importante considerar que al ser varios nifos, se necesita
de un espacio suficientemente amplio donde puedan jugar. Un cuarto
demasiado pequefio puede restringir las expresiones de los nifios y crear
frustracion (Landreth y Sweeney, op. cit.), sin embargo, en el otro extremo, una
habitacion demasiado grande posibilita la dispersion de los nifos dificultando alin
mas la labor del o los terapeutas (Sirlin, M.E., 1985).
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Se debe tomar en cuenta el ruido que existe en la sesion, ya que mucho ruido
puede provocar la molestia en personas que se encuentran cerca del cuarto de
juego (West, op. cit.).

En cuanto a los materiales, éstos deben ser simples, seguros y genéricos. Lo
importante es que los juguetes y materiales faciliten la expresién tibre de los
nifios (Landreth y Sweeney, op. cit.). Por lo anterior, se sugieren los mismos
juguetes que en terapia individual (Véase apartado de materiales en la seccion
3.4).

Frecuencia y duracion de las sesiones

La frecuencia y la duracion de las sesiones dependen de algunos factores como el
lugar donde se esta llevando la terapia. Es decir, si ésta se lleva a cabo en
escenario escolar el tiempo suele ser menor; si se lleva a la par que una sesion
grupal de padres, el tiempo dependera también de la anterior, etc. (Landrethy
Sweeney, op. cit.).

En general, se considera que mientras mas pequefios son los nifios, el tiempo de
la sesidn es menor. Asi, encontramos que para nifios preescolares y de edad
escolar las sesiones pueden ser de 30 6 45 minutos y reunirse dos veces por
semana (Landreth y Sweeney, op. it.). Hay quienes afirman que el tiempo
minimo es de una hora, en otros casos las sesiones pueden tener una duracién de
90 minutos. Lo importante es que el grupo debe tener un horario establecido
(West, op. cit.).

Un aspecto importante para determinar el nimero de sesiones es establecer de
antemano el tipo de grupo y si existen metas o no. En los grupos abiertos no se

puede establecer un numero fijo de sesiones, ya que el terapeuta requiere
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sensibilidad para detectar cuando es posible que un nifio nuevo se integre al
grupo, asi como cuando es posible que un nifio lo deje (West, op. cit.).
Independientemente de todo lo anterior, hay que recordar que lo mas
importante son tas necesidades emocionales de cada nifio, sin dejar por esto de
considerar los aspectos logisticos de la terapia grupal (Landreth y Sweeney, op.
cit.).
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“Lo que se les dé a los nifios, los nifos
daran a la sociedad.”
-Karl A. Menninger

4.1 Antecedentes

El uso de la terapia de juego ha ido en aumento. Su uso especificamente en el

ambito escolar es casi reciente, sobre todo en escuelas de Estados Unidos.

En 1993, Allan y Brown propusieron, a partir de un estudio de caso, una
intervencion terapéutica con enfoque junguiano dentro del ambito escolar.
Dicha intervencion debe ser, de acuerdo a los autores, mas directiva dentro de la
escuela debido a que el terapeuta u orientador escolar debe balancear las
necesidades del nifio con las necesidades de la escuela. Incluso se guian a padres
y maestros para que trabajen con el nifo. En este mismo aﬁb, Kottman vy
Johnson (1993) sugieren una forma de intervencion terapéutica en escuelas pero
desde el enfoque adleriano. Usando una combinacion de medios y estrategias en
terapia de juego con técnicas y conceptos de la psicologia Adleriana, el psicélogo
escolar sera capaz, segln los autores, de relacionarse con el nifo, explorar la
forma en que el nifio se ve a si mismo y a las personas y medio que le rodean,
ayudar al nifo a entender los modos de obtener significacién en su familia y en la
escuela, y ayudar al nifio a explorar nuevas formas de ganar dicha significacién y
de interactuar con otros. Ademas, este enfoque brinda a los padres y madres
informacion sobre las dificultades del nifio desde el aspecto emocional,

conductual y académico.

En relacion con estudios sobre la aplicacién de la terapia de juego en escuelas
primarias, encontramos que Fall, Balvanz, Johnson y Nelson (1999) realizaron uno
para conocer la relacion que tiene la terapia de juego con la autoeficacia y las

conductas de aprendizaje. Encontraron que este tipo de terapia es una buena

herramienta para trabajar con nifios cuyas habilidades de enfrentamiento al
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medio interfieren con su aprendizaje, asi como para aumentar la autoeficacia en

el nino.

Recientemente, Baggerly y Parker (2005) reportaron que la terapia de juego
grupal centrada en el nifio resulto exitosa al trabajar con nifios afroamericanos
en una escuela primaria. Sostienen gue este enfoque es culturalmente sensible

y, por lo tanto, facilitd desarrollar autoconfianza en dichos nifios.

Por su parte, en México, el uso de la terapia de juego en escuelas es
practicamente nulo. Gomez y Reza (2005) realizaron una investigacion cuyo
objetivo fue aplicar dicha herramienta en el ambito escolar con nifos que
padecian algln tipo de maltrato. Encontraron que no todos los nifios mostraron
mejoria pero si en una mayoria. Esto lo atribuyeron al poco tiempo y al gran

numero de nifios por grupo (Gomez y Reza, op. cit.).

Como se puede observar, es poca la bibliografia sobre la terapia de juego en el
ambito escolar. Como se menciond al inicio de este apartado, la terapia de
juego en escuelas primarias tiene un desarrollo casi reciente. En este aspecto,
Dee, Armstrong, Warren y Balkin (2005) realizaron una investigacién en Estados
Unidos para conocer la frecuencia y las razones de uso o no uso de la terapia de

juego entre los orientadores escolares. Encontraron que:

» El nivel de entrenamiento en terapia de juego estaba significativamente
relacionado con su uso en escuelas.

* Uno de los factores relacionados con el uso de terapia de juego es el numero
de horas que los sujetos encuestados pasan como orientadores.

= El 94% de los sujetos encuestados aceptaron que los nifios tienen una
tendencia inherente al crecimiento y la maduracién y que son capaces de

autodirigirse.
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» Entre las limitantes, se encontraron la falta de tiempo y la falta de
entrenamiento en terapia de juego.

* No fueron significativas las limitantes como falta de espacio o facilidades,
falta de apoyo administrativo, falta de material y tiempo usado en tareas no
orientativas.

= En general, existe una aceptacion para el uso de terapia de juego en las

escuelas.

Schaefer y O’Connor (op. cit.) consideran que existen 4 factores que explican la

ausencia para programas de terapia de juego en escuelas primarias:

* La terapia de juego es muy joven y poco conocida.

= Hay un ingreso reciente de orientadores, psicologos escolares y trabajadores al
personal escolar.

= No hay comprension por parte del personal escolar sobre la terapia de juego.

= Existen pocos programas de orientacion, departamentos de trabajo social o de

psicologia con entrenamiento en terapia de juego.

4.2 Aspectos a considerar

4.2.1. Aspectos técnicos

Para que la terapia de juego pueda usarse en escenario escolar, es necesario
tomar en cuenta ciertas consideraciones descritas por Schaefer y O’Connor (op.
cit.):

= Es necesario informar al personal escolar sobre la terapia de juego, qué es 'y
cémo ayuda a los nifios; como encaja en los objetivos educativos de la escuela y
qué se debe esperar de ella.
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* De no existir un salén exclusivo para la terapia de juego, se debe buscar un
sitio que brinde suficiente espacio y privacia.

» El salon o area de juego debe estar lejos de las oficinas administrativas y del
salon de clases, ya que esto fomenta una separacion psicoldgica entre ambientes
tolerantes y no tolerantes.

= Se debe considerar el horario de la terapia (se pueden reducir las sesiones a 30
minutos).

» Se deben marcar mas limites sobre la terapia de juego dentro de la escuela.

» Se debe programar un horario de sesiones cortas para padres.

* Se debe avisar a los nifios sobre la interrupcidon del programa (en periodo
vacacional), asi como de la terminacién de la misma. En el caso de que sea un
periodo vacacional largo, se puede referir al nifio con otro terapeuta.

= En cuanto a los juguetes y materiales para la terapia de juego, los minimos
requeridos son plastilina o masa, pistola de dardos, esposas, soldados, latas
vacias de comida, platitos de plastico, cucharas, aviones, carros, teléfono,
familia de mufiecas, etc. Es necesario evitar juguetes que pongan en riesgo a los

nifos y/o que sean muy elaborados y que impidan la expresién del nifio.

Otras recomendaciones en cuanto al desarrollo de la terapia grupal en escuelas

son (Corey y Corey, op. cit.):

= Desarrollar el propdsito de la terapia de grupal, de ser posible, estableciendo
metas claras e incluso especificas.

= Es necesario que el programa se encuentre bien organizado ya que el apoyo
que tenga por parte de la administracion de la escuela depende mucho de esto.

= Es obligacion del psicologo conocer los aspectos éticos y legales de su trabajo
con ninos, incluyendo aquellas regulaciones especificas de la institucion escolar.
De ser necesario, se debe pedir permiso a los padres para trabajar en un grupo

terapéutico con sus hijos.
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* Se requiere de una retroalimentacion por parte de los padres y los maestros.
Al incluir al personal escolar y a los padres en el programa pueden surgir alianzas

que beneficien a los nifnos y al mismo terapeuta.

4.2.2. Ventajas

De acuerdo con Schaefer y O’Connor (op. cit.), las ventajas del uso de la terapia

de juego en la escuela son:

* Permite el acercamiento con el nifio al encontrarse en un entorno vivido por
él, es decir, el juego.

= Comprension diagnéstica del nifo.

» Establecer una relacidn de trabajo.

» Verbalizar material consciente y sentimientos relacionados.

» Actuar el material inconsciente y liberar tension.

= Liberar hostilidad hacia los padres, hermanos, maestros, etc.

* Desarrollar intereses para la vida cotidiana y futura.

Corey y Corey (op. cit.), por su parte, de su propia experiencia, han encontrado
que el trabajo terapéutico en la escuela resulta efectivo ya que permite ayudar a
los estudiantes a afrontar problemas familiares y personales. Los estudiantes se
conectan entre ellos y se brindan apoyo y esperanza., lo que les permite
entender sus sentimientos y aprender a manejar situaciones dificiles dentro de

un {ugar seguro (el grupo).

4.2.3. Dificultades

Para Schaefer y O’Connor (op. cit.), las principales dificultades para el uso de la

terapia de juego en escenario escolar son:
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» El juego es considerado como ruidoso por lo que muchas veces las reacciones
del personal de la escuela son negativas. Se sugiere, en este sentido, la
explicacion al mismo de la necesidad de descarga (a veces en forma de ruido) por
parte de los nifios que, finalmente, llevaran a un autocontrol y autodireccién en
el salon de clases. ‘

= El costo para el equipamiento y mantenimiento de un salén de juego. Para
esto, se sugiere la cooperacion por parte de la comunidad escolar; es necesario
que exista, ademas, la aclaracion de que hay materiales resurtibles (pasta,
pintura, etc.).

* La necesidad de orden y limpieza por parte de orientadores, psicélogos y
trabajadores sociales. Existen 3 soluciones:

= Examinar orden de valores para no tratar de imponer necesidades propias a los
niRos.

» Poner limites para restringir desorden.

= Acortar sesiones para que el terapeuta pueda limpiar el salén.

* El nombre de “terapia de juego” puede causar ansiedad en maestros y padres
de familia, por lo que se sugiere cambiar el nombre del programa. Se requiere
que el nombre del programa carezca de palabras muy cargadas o globales porque

pueden dar lugar a la confusién incluyendo a {os mismos nifios (Corey y Corey,

op. cit.).




CAPITULO 5. Propuesta de terapia de juego para escuelas

primarias
“Donde la esperanza no existe, no
puede existir el esfuerzo”.
-Samuel Johnson
Justificacion

El niflo pasa casi la mayor parte de su tiempo dentro de la escuela. En ella, no
s6lo adquiere conocimientos académicos, sino también personales y sociales. Es
una realidad que en México las escuelas estan enfocadas al ambito académico
mas que al personal o al emocional. Sin embargo, también es un hecho que son
cada vez mas nifios que son diagnosticados como “nifios problema” y que el
abordaje que se le ha dado no muestra resultados satisfactorios. El estudio det
ser humano, y en especifico del nifio, nos ha permitido comprender que somos un
conjunto de factores bioldgicos, cognitivos, psicologicos y emocionales. Desde
esta perspectiva, sus experiencias no pueden ser comprendidas, explicadas y/o

abordadas desde un solo aspecto.

En la actualidad, la vision de la educacion esta cambiando. En ella se intenta
integrar en el nifo los aspectos antes mencionados para un desarrollo sano y

feliz. El papel de la escuela dentro de este desarrollo es fundamentat.

Los problemas que puedan existir dentro de la familia de un nifio tienen una
fuerte repercusion en el desarrollo emocional del mismo vy, por lo tanto, en su
desarrollo escolar. Sabemos que no podemos cambiar el entorno del nifio ni
evitarle estas experiencias, pero que podemos ayudarle a que afine sus propias

habilidades y conozca y aplique nuevas en el enfrentamiento de su problematica.

La relacion con los maestros o con los alumnos no siempre basta y, la mayoria de

las veces, ésta llega a formar parte del problema. Por esto es importante, que

el nifio encuentre un lugar donde se le dé la posibilidad de trabajar su problema
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sin sentir que estd siendo atacado, juzgado, acusado o criticado. En este
sentido, la escuela debe estar preparada y el papel del psicologo es
importante. El trabajo con el nifio, desde un aspecto terapéutico, permitira al
menor conocerse y conocer a los demas desde un ambiente de aceptacién y
confianza que, a su vez, seran fomentados por y en él, ademas de poder trabajar
la problematica que puede causarle la pérdida de algln ser querido y cercano al

nino.

En otras palabras, si se toma en cuenta la importancia de la escuela en el
desarrollo psicologico y emocional del nifio, podra entenderse la necesidad de
dar el soporte necesario para que este desarrollo se dé satisfactoriamente y que
va intimamente ligado con el desarrollo intelectual que la escuela pretende

alcanzar.
Objetivos
Brindar a la escuela una herramienta util para et abordaje de problematicas inter
e intrapersonales que interfieran en el desarrollo integral del nifio, provocadas

por situaciones de pérdida a las que se enfrente el menor.

Sensibilizar a la comunidad escolar sobre la importancia de los aspectos

emocionales dentro del marco académico.
Poblacion
La propuesta se encuentra dirigida a aquellas escuelas que cuenten o deseen

tener un area de psicologia. Dicha propuesta tiene como finalidad atender a los

nifios que se encuentren en situaciones de pérdida de algln ser querido y que

asisten a la escuela primaria, con edades desde los 5 hasta los 12 afos.
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Desarrollo de la propuesta

Un programa de terapia de juego no pareceria facil de implementar. Es por esto,
que la labor del psicologo inicia en el momento en que éste considera que
existen alumnos que requieren de ayuda especial para problematicas de
separacion que estén viviendo y que les impiden aprender. Es asi, como el
programa puede ser presentado a los directivos, maestros, padres de familia y
alumnos como una alternativa para ayudar al menor con dicha problematica. De
hecho, se podria decir que la presentacién del programa ante la comunidad
escolar es de los pasos mas dificiles ya que de ésta dependera en gran medida la

aceptacion del mismo, facilitando la labor del psicélogo.

Para un manejo mas facil del programa, éste se ha dividido en etapas, que van
desde los aspectos generales que el psicologo escolar debe tomar en cuenta

hasta su implementacion y desarrollo.

Cabe aclarar al lector, que primero se da un esbozo general y luego se
desarrollaran las etapas a profundidad.

Actividades Objetivos generales

Pre- Aspectos generales sobre el | Que el psicologo conozca los requisitos
etapa | programa de terapia de juego | necesarios para poder llevar a cabo el
grupal para escuelas primaria. | programa de terapia de juego grupal en

su escuela primaria.

Etapa | Presentacion del programa a | Sensibilizar sobre factores emocionales
1 | los directivos. que inciden en el aprendizaje.

Explicar el programa

Obtener el apoyo y el consentimiento

de los directivos.

Etapa | Presentacion del programa a | Sensibilizar sobre factores emocionales

2 los maestros. que inciden en el aprendizaje.
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Explicar el programa

Obtener el apoyo de los maestros.

Etapa | Presentacion del programa a | Sensibilizar sobre factores emocionales
3 los padres de familia que inciden en el aprendizaje.
Explicar el programa
Obtener el apoyo y el consentimiento
de los padres de familia.
Etapa | Seleccion del grupo Evaluar a los candidatos para el grupo
4 terapéutico.
Seleccionar a los miembros del grupo
terapéutico.
Etapa | Inicio del programa de terapia | Explicar a los alumnos sobre la terapia
5 de juego de juego grupal.
Iniciar las sesiones terapéuticas de
juego.
Etapa | Sesiones de orientacion para | informar a los padres y maestros sobre
6 padres y maestros. aspectos importantes del grupo.
Desarroltar temas de interés para
padres y maestros en relacion con los
ninos.
Aclarar dudas.
Etapa | Cierre del programa Terminar con las sesiones terapéuticas
7 del grupo, bajo el entendido de que,
quienes asi lo requieran podran retomar
la terapia el siguiente ciclo escolar.
Etapa | Retroalimentacion sobre el|Evaluar la funcionalidad general del
8 programa programa.

Conocer las principales limitaciones y
logros del programa.

Mejorar el programa de terapia de




Capitulo 5. Propuesta

[ juego grupal.

PRE-ETAPA. Aspectos generales sobre el programa de terapia de juego grupal

para escuelas primaria.

Para que el psicologo pueda llevar a cabo un programa de terapia de juego
grupal, debe tener claro y manejar los aspectos tedricos y practicos sobre la
terapia que pretende desarrollar y lo que gira en torno a ésta. En otras palabras,
el psicélogo debera ser especialista en:

= Etapas de desarrollo del nifo

» Psicopatologia infantil

* Psicoterapia infantil: terapia de juego centrado en el nifio

* Psicoterapia grupal

= Proceso de ensenanza-aprendizaje en los nifos

Lo anterior, permitira al psicologo manejar y entender mejor las diferentes
etapas del programa. Ademas, se sugiere que el psicélogo cuente con una

supervision por parte de otra especialista.

De acuerdo al enfoque centrado en el nifio, que es el enfoque que se pretende
manejar en esta propuesta, no existen metas especificas o prescriptivas sobre el
tratamiento, sin embargo, el lector debe recordar que el programa va dirigido a
nifios que estan pasando por una etapa de separacién de algun ser querido. A
esto le podemos agregar los objetivos generales de este enfoque que serian que
el nifo se desarrolle adecuadamente para que, basandose en la aceptacion, de
tal manera que sea capaz de responsabilizarse de sus acciones, formarse un
autoconcepto positivo, ser responsable de él mismo, conocer y manejar sus

emociones asi como las situaciones, sobre todo dificiles, con las que el nifio se

enfrenta (véase seccion 3.5.2.).
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Por otro lado, a continuacion se explican algunos aspectos teoricos y practicos
que el psicdlogo escolar debera tener en cuenta si desea implementar este
programa en su escuela. Se aclara al lector que los aspectos que no sean

explicados aqui lo son en otras secciones de la propuesta.

Aspectos técnicos

La edad en la que se encuentran los nifios en educacién primaria es precisamente
la edad en que el juego constituye su maximo medio de expresion. Es por esta
razon que se sugiere el uso de la terapia de juego. Por otro {ado, en general las
escuelas tienen una gran cantidad de alumnos, por lo que, por razones obvias y
practicas, se propone un método grupal. De esta forma, cada nifio obtiene los
beneficios tanto de la terapia de juego como de la terapia grupal (véase seccion
3.5.2).

Seleccion y tamano del grupo

Para conformar un grupo, es necesario tomar en cuenta los siguientes aspectos:

*« Edad. La edad debe ser con una diferencia no mayor de 1 afo, ya que en los
nifos es muy obvia dicha diferencia.

= Género. El género de un grupo (masculino, femenino o mixto) puede estar
en relacién con las necesidades o principios de la escuela.

* Problematica. No todos los nifos comparten la misma problematica, en este
sentido, algunos autores afirman que un grupo heterogéneo puede resultar
enriquecedor en cuanto a experiencias, mientras que otros sostienen que un
grupo homogéneo puede resultar mas adecuado a la hora de abordar
problematicas especiales (divorcios, muertes, etc.). Lo que vale la pena
rescatar aqui, es que antes de integrar a un nifio a un grupo, se requiere una

valoracion de los motivos por los que se desea que conforme parte de éste y
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determinar si el nifio es un buen candidato para la terapia de juego grupal.
Hay que recordar que hay nifios que requieren de una terapia individual antes

de poder ser incorporados a una grupat.

Se aclara, que este punto se ampliara mas en la etapa 4.

En cuanto al tamano del grupo, se pueden constituir grupos terapéuticos hasta de
6 niflos. Es importante tener en cuenta si el psicologo escolar trabaja solo o con
un colega. Si trabaja solo, el psicologo debe estar conciente de su propia
capacidad para atender a todos y cada uno de los nifos del grupo. Debido a
que, como se menciond anteriormente, las escuelas tienen muchos nifios, pueden
conformarse varios grupos de la misma edad (2 6 3 grupos maximo), tomando en
cuenta también el no llegar a excederse en el nimero de grupos para que el
psicdlogo pueda atenderlos y a su vez cumpla con sus demds obligaciones

escolares.

Por Gltimo se recomienda el uso de grupo abierto. La razon es porque los nifios
pueden presentar alguno de los problemas que se abordan en este programa una
vez que se haya iniciado el programa. Lo que si hay que tomar en cuenta es el
momento en que se encuentra el nino, esto es, si es conveniente que se integre o
no al grupo de acuerdo a dicho momento. Ademas, también se debera considerar
en el momento en que se encuentre el grupo en cuanto a fecha, esto es, si se
encuentran cerca de terminar con el afio escolar, lo mas recomendabte es que el
nino “nuevo” sea canalizado a otro lugar, dejando claro que podra incorporarse

al grupo una vez iniciado el nuevo ciclo.

Frecuencia y duracion de las sesiones

Teniendo en cuenta que el psicologo cuenta con poco tiempo por las multiples

actividades que realiza, se sugieren sesiones de 60 minutos (de ser posible). La
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frecuencia con que se presentan estas sesiones se sugiera que sea de una vez por
semana, sin embargo, como se aclard en un principio, ird en relacion con el

tiempo del que disponga el terapeuta, asi como lo dispuesto por la escuela.

Salon de juegos

Este es uno de los aspectos mas importantes que considerar. El salén que se
destine a la terapia de juego grupal debera contar con las condiciones necesarias
para que se lleve a cabo. Aunque puede resultar muy dificil contar con un
espacio exclusivo hecho para la terapia, a continuacién se mencionan algunas de

las caracteristicas que debera reunir dicho salén:

* Un salon mediano. El salon no debe ser tan grande como para que los nifios
se dispersen demasiado, ni muy pequefio como para que se les impida un
movimiento libre.

* El salén, de ser posible, deberd encontrarse lo mas lejano que se pueda de
otros salones donde se impartan clases. Esto es porque durante la terapia de
juego grupal puede haber mucho ruido y se puede llegar a molestar a otros
alumnos y/o maestros.

* Elsalén debe contar con los materiales y juguetes adecuados para el trabajo
grupal (enunciados mas adelante). Si el salon que se usa para terapia es
utilizado también para otras clases, se podria proponer un cléset donde
puedan guardarse los materiales y juguetes.

* Retomando el punto anterior, al compartir un salén, el psicélogo debe estar
pendiente de los objetos que puedan constituir un peligro para los nifios del
grupo terapéutico y llegar a un acuerdo con el personal de la escuela sobre los

mismos, de tal forma que se salvaguarde la seguridad de cada nifio y del

terapeuta.
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= Se debe considerar también el horario para el uso del salon de juego, de tal
forma que no se interrumpa el proceso terapéutico por otros maestros o
atumnos.

» Se debe llegar a un acuerdo sobre la limpieza del saldon. Generalmente,
existe personal de intendencia que se dedica a ésta, pero en el caso del
trabajo terapéutico grupal existen materiales como pinturas, arcilla, barro,
arena, entre otros, que suelen ser dificiles de limpiar. En este sentido, el
terapeuta puede contar con materiales que puedan servir como proteccién del

salon.

Materiales v juguetes

Como se menciond en la parte tedrica, los materiales y juguetes que se utilicen
deben ser simples, seguros y genéricos y, sobre todo, deben facititar la expresion

libre de los nifos.

Los materiales y juguetes pueden ser provistos por la escuela o incluso por la
comunidad escolar (padres de familia o alumnos), bajo el entendido de que
pueden maltratarse o romperse, asi como que existen materiales, como las

pinturas, que deben ser resurtidos.

Los materiales y juguetes que se proponen son:

= (asa de munecas amueblada

= Juguetes de construccién

=  Rompecabezas

s Juegos de mesa

» Armas

» Coches, aviones, tanques, etc.

= Animales
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* Pueblos de juguete

= Hojas blancas y papeles rotafolio
= Colores, plumones y pinturas

= Arcilla

= Barro

= (Cajon de arena

= Familia de munecos

= Titeres

El terapeuta debe estar pendiente de las condiciones de dichos materiales, de tal
forma que pueda resurtir a tiempo ciertos materiales o cambiar los que ya estén

rotos.

ETAPA 1. Presentacién del programa a los directivos

Los directivos son la pieza clave para que la escuela desarrolle todas sus
actividades. En el caso del programa que se propone aqui, el apoyo de la

direccion resulta fundamental si queremos que éste se lleve a cabo.

El area de psicologia en México y en las escuelas es un area poco conocida. La
mayoria de la gente tiene una vision muy reducida y poco informada sobre la
labor del psicologo. En el caso de la escuela, cuando los directivos no entienden
la relevancia del factor emocional dentro del aprendizaje efectivo, un programa
de esta naturaleza puede pareceries inGtil. Por {o anterior, la labor del
psicdlogo escolar debe comenzar desde los directivos mismos. El reto, pues, es
que los directivos vean la parte necesaria de un programa asi para el desarrollo

de sus alumnos y, por lo tanto, de la escuela.

Para que el psicdlogo pueda plantear el programa a sus directivos, se hacen una
serie de preguntas sugerencia que tendra que responder:
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= ;Qué es la terapia de juego?

= ;Para qué sirve la terapia de juego?

= ;Qué es el programa de terapia de juego?

= ;Cuales son los objetivos de dicho programa?

= ;Qué beneficios brinda este programa a los alumnos?
= ;Qué beneficios brinda a la escuela?

= ;Como se vinculan las metas del programa con las metas de la escuela?

Es obvio que los directivos podran plantear otra serie de interrogantes con
referencia al programa, sobre todo, si no se tiene conocimiento sobre la terapia

de juego, el proceso afectivo dentro det aprendizaje, etc.

Probablemente, el psicélogo no puede presentar de golpe el programa y necesita
“sensibilizar” a los directivos. En este sentido, puede presentar una platica con
informacion sobre el proceso ensefanza-aprendizaje y rescatar el valor del factor

emocional.

Otro de los principales puntos que debe cubrir el psicélogo es la justificacién que
tendria que dar la escuela ante la S.E.P. Se recordara al lector que dentro de la
misma Ley General de Educacién, se contempla que la escuela debe proveer los
medios necesarios para un adecuado desarrollo psicolégico (véase seccion 2.2.1).

Et programa puede ser justificado desde dicho medio.

Presentar un programa bien organizado y justificado en relacién con los intereses
de la escuela, facilitara el camino para la implementacién del mismo. Como se
menciond anteriormente, el psicdlogo debe proveer la informacidon necesaria a

los directivos con el afan de motivarlos a apoyar dicho programa.

Por otro lado, el psicologo debe aclarar el costo del programa. Esto es, si el

programa tendra un costo adicional, el cual se repartira en un porcentaje para la
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escuela y un porcentaje para el psicdlogo; o bien, si el costo del mismo sera
incluido dentro de los gastos de la escuela y dentro del sueldo del psicologo. Es
importante llegar a un acuerdo en este sentido para evitar probtemas
posteriores. Hay que tomar en cuenta que este programa no esta contemplado
dentro de la escuela y que es la labor del psicélogo el que ésta lo conozca y lo
acepte, por lo que la parte del costo es un aspecto que se debera discutir y

acordar desde un principio.
ETAPA 2. Presentacion del programa a los maestros

Los maestros constituyen un elemento muy importante en la vida del nifio, por lo
que deben ser incluidos también. En el caso de este programa, al llevarse a

cabo en la escuela, con mayor razon deberan ser tomados en cuenta.

Los maestros (y en general el personal de la escuela) deben estar informados
sobre el programa. Ellos requieren de la misma informacion acerca det programa
que los padres, de tal manera que se muestren cooperativos o al menos

respetuosos del mismo.

El psicologo puede explicar dicho programa durante los primeros dias en que los
maestros regresan a la escuela, que es una o dos semanas antes de que entren

los alumnos.

Se deben aclarar dudas y, de ser posible, hacerles sentir que son una pieza
fundamental para el éxito del programa. En otras palabras, la idea es obtener su

confianza, apoyo y sensibilizarlos al programa.

Se deben dejar claros todos los aspectos técnicos como horarios, salon de juegos

Yy, una vez iniciado el programa, una relacion de los alumnos que asisten a él.

90




Capitulo 5. Propuesta

Por otro lado, también puede darseles un cuestionario sobre las conductas del
nifo en el salon de clases. El psicologo puede hacer sondeos con el maestro(a)
sobre la conducta del nifio, asi como orientarlos sobre el trato que puedan tener

con éste.

Lo importante es que el maestro(a) se sienta parte del programa. Un maestro
que siente que no es tomado en cuenta suele volverse apatico a la hora de pedir
su cooperacion, por lo que mantenerlo al tanto y como parte de la situacion de
su alumno lo hara sentir incluido y serd mas facil que se involucre también para

ayudar al nifo.

ETAPA 3. Presentacion del programa a padres de familia

Integrar a los padres dentro de este programa terapéutico es una obligacion del
psicologo escolar. El primer contacto es importante ya que de éste dependera el

interés y acercamiento que tengan los padres al programa.

Un primer contacto podra realizarse durante las juntas con padres que se hacen
al inicio del aho escolar. El psicdlogo podra mencionar sobre el programa que
cuenta la escuela, fomentando el interés en los padres y enfocandolo siempre al
bienestar que representa para sus hijos. Como aun se carece de una evaluacién
de los nifios, se puede dar una explicacion general y mencionar que durante los
siguientes dos 6 tres meses se evaluaran a los menores, como parte de las
actividades comunes del colegio.  Posteriormente, el psicélogo podra enviar

circulares para invitar a los padres a las sesiones informativas.

Sesiones informativas

Muchos padres desconocen el trabajo de terapia, de hecho, como se menciond en

la seccion 2.3.3, el que se les sefale que sus hijos requieren de una intervencién
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terapéutica los llena de temor. En este sentido, el psicélogo debe ser sensible y
manejar dicho temor de tal forma que los padres no se sientan juzgados,
criticados o invadidos. Las sesiones informativas pueden resultar un recurso Gtil
al momento de enfrentarse con éste. Se explicard en qué consiste dicho
programa, los objetivos que se tienen, las ventajas, las limitaciones, et
encuadre, el proceso de seleccidn del grupo, las sesiones de orientacion a padres
y podra aclarar las dudas que vayan surgiendo. Lo importante de estas sesiones
informativas es obtener la confianza de los padres, pues de ésta derivara

también el apoyo para con el programa y sus hijos.

Estas sesiones se pueden emplear también como agentes sensibilizadores. Los
padres no siempre estan concientes de la magnitud del problema ni de los
alcances que puede tener éste en sus hijos. Mientras mas se encuentre un padre
sensibilizado a la problematica de su hijo, le sera mas facil comprender y aceptar

la ayuda profesional que se le puede brindar.

Se pueden estructurar varias sesiones informativas. La primera sesion
informativa tendra como finalidad que los padres conozcan el programa mas a
fondo. Probablemente, después de esta primera sesion se necesitara hacer un
sondeo sobre el interés de los padres acerca del programa y citar a una segunda
sesion informativa para que tomen una decision definitiva. Es importante que
los padres no se sientan presionados sobre la decision que van a tomar y que el
psicologo se muestre comprensivo y abierto ante la indecision de algunos y la

negativa de otros.

Por otro lado, el psicologo debera explicar que se trata de grupos terapéuticos
abiertos, por lo que sus hijos podran integrarse al programa una vez realizada
una evaluacion. Se deben aclarar también los aspectos sobre las vacaciones,
sobre todo las de verano, aclarandoles que si sus hijos asi lo requieren seran

canalizados a una nueva terapia.

92




Capitulo 5. Propuesta

Una vez que los padres interesados en el programa acepten que sus hijos formen
parte del mismo, el psicdlogo escolar debera obtener la autorizacién firmada de
los padres (de preferencia de ambos). Esto protegera al psicdlogo ante algunas
eventualidades que pudieran surgir en el camino. En dicha autorizacién se puede
incluir el encuadre de las sesiones y dar una copia a los padres. Hay que aclarar
que el psicélogo debera estar pendiente de los posibles problemas que pudiera
enfrentar con los que estan a cargo del nifo (por ejemplo, que uno de los padres
no esté de acuerdo en que su hijo asista al grupo) y evaluar la aceptacion de éste
at grupo.

Por otro lado, al conformar el expediente psicologico del menor, se requiere que
se realice la historia clinica. De acuerdo al nimero de padres puede realizarse
una entrevista personal o no. Una sugerencia es pedir a los padres que ellos
mismos (lenen un formato sobre la historia clinica, asi el psicologo ahorra tiempo
en recaudar dicha informacién. Con informacion que no quede clara o que se
desee profundizar, el psicélogo puede comunicarse con los padres y, ya sea por

medio de una cita o de una llamada telefdnica, obtener dicha informacion.

ETAPA 4. Seleccién del grupo

Se recordara que la seleccién del grupo depende de factores como la edad y el
sexo. Como ya se mencioné anteriormente, en cuanto a la edad el Unico
requisito es que no tengan un margen de edad mayor de un afo entre cada nino,
ya que las diferencias en el desarrollo (desde el tamafo corporal hasta el tipo de
juego) suelen ser obvias y constituir un obstaculo si el nifio no se encuentra con
un grupo de edad adecuado. Como se sabe, durante la escolaridad basica los
rangos de edades van desde los 5 hasta los 12 afios. Es por esto, que se sugiere
que se hagan varios grupos de acuerdo a dicha edad. Asi, se puede constituir un

grupo para nifios de 5 y 6 afos, otro para nifios de 7 y 8 afios, otro de 9 y 10 afios

y uno mas de 11 y 12 arios.
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También hay que recordar que la problematica en la que se enfoca este grupo
terapéutico es la pérdida de algun ser querido para el niflo. Queda claro, que
independientemente de los motivos o intereses que los padres tengan para que
su hijo forme parte del grupo terapéutico, el psicologo sera quien tenga la Gltima

palabra en cuanto a la conformacion del grupo.

Una vez que el psicologo sabe qué nifios son los posibles candidatos a integrar el
grupo de terapia de juego, se debera hacer una evaluacion de cada nifio. Esta
evaluacion puede consistir en una sesion de juego diagndstico con el pequefio
candidato. Si el psicélogo lo considera necesario podra apoyarse en la aplicacién
de una bateria de pruebas psicoldgicas. Esto dependera si durante la sesion de
juego el psicélogo observa que el nifio requiere de un estudio mas profundo. Hay
que recordar que se trabajara con muchos nifios por lo que el psicélogo debera
tratar de economizar el tiempo en cuanto al diagnéstico de los nifios a través de

pruebas, sin querer decir esto que deba realizarse de forma poco profesional.

Una vez seleccionados los nifos, el psicdlogo debe explicarles en lo que consiste
el programa y dejar en claro cierta parte del encuadre como el horario en que se

llevaréa a cabo.

Para aquellos nifos que se encuentran renuentes a formar parte del grupo, se les
puede sugerir que hagan la prueba durante dos o tres sesiones para disminuir su

ansiedad.
ETAPA 5. Inicio del programa de terapia de juego
Cuando el psicdlogo ya tiene a los miembros que conformaran el grupo lo que

queda por hacer es dar inicio al programa. Probablemente el psicélogo se

pregunte cuando es el mejor momento de iniciarlo. Lo mas seguro es que al

psicologo le tome el primer semestre (de agosto a diciembre) tlevar a cabo las
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primeras 4 etapas del programa, por lo que lo recomendable seria que el inicio
del mismo fuera al regreso de vacaciones de Navidad, esto es, en enero. De esta
forma, el psicologo no se ve obligado a interrumpir el inicio del mismo. Sin
embargo, esto es solo una sugerencia y el psicologo sera quien lo decida
conforme a como éste vea el tiempo. Lo que si se advierte, es que una vez que
sea aceptado por los directivos, el psicélogo debe ser cuidadoso en cuanto a los
horarios que se asignaron al programa (;qué se hara en ese tiempo mientras

inicia el programa?) e incluso acordar con los mismos sobre el inicio de éste.

Una vez seleccionado el grupo y determinados los aspectos técnicos (horario,

lugar, materiales, etc.) se iniciara con el programa de terapia de juego.

Es muy probable que los nifios tengan expectativas sobre lo que estan por vivir.
Durante la primera sesion el psicologo les dara la bienvenida y, aunque ya
explico previamente a cada nifio sobre (o que consiste el programa, podra aclarar

algunas dudas.

En cuanto al manejo de los limites, el psicologo puede mencionarlos durante la
primera sesion y, si asi lo desea, puede incluso escribirlos en una cartel y
pegarlo; cabe aclarar, que es muy probable que el psicélogo tenga que recordar

estos limites muy seguido.

Las sesiones se conduciran de acuerdo al enfoque centrado en el nifio. Como se
mencioné en un principio, el psicélogo debe conocer y manejar dicho enfoque.
Para un repaso del mismo puede consultar las secciones 3.4y 3.5.2.

ETAPA 6. Sesiones de orientacion a padres

Estas sesiones tienen como objetivo informar a los padres sobre el trabajo que se

esta realizando con sus hijos.
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Se sugiere programar sesiones con tematicas especiales como divorcio, duelo,

etc., que apoyen el trabajo que se esta realizando con los nifios.

El psicologo debe tener en cuenta que existen padres muy aprensivos que
necesitan estar en contacto constante con el psicdlogo.  Este Gltimo debe
mostrarse comprensivo e intentar disminuir la angustia de dichos padres durante
estas sesiones de orientacion. Si los padres lo requieren se podran hacer citas
individuales una vez al mes para hablar de manera mas especifica acerca de los
nifos. En este aspecto, el psicologo y los padres deben tener claro que no es la
Unica actividad que realiza el primero en la escuela, por lo que también se deben

manejar limites con los padres.

Por el otro lado, cuando et psicologo lo vea necesario, se podran citar a los

padres de algun nifio en particutar.

En cuanto a la frecuencia y duracién de las sesiones de orientacion, una vez al
mes parecen adecuadas con una duracién de una hora y media o dos como

maximo.

Las sesiones deberan ser programadas y notificadas a los padres con anticipacion.
Incluso, al inicio del programa se les puede dar un calendario donde se marquen
las fechas importantes con referencia a éste.

ETAPA 7. Cierre del programa

Esta etapa esta programada para el final del ciclo escolar. Existe un periodo de

dos meses aproximadamente antes de iniciar el nuevo ciclo. La idea es que el

programa se retome durante el ciclo siguiente, obviamente con nuevos grupos.
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Sin embargo, aunque el programa se encuentre estructurado de este modo,
existen otros factores que pueden ser determinantes para un cierre definitivo del

programa.

Primero, que podria ser considerado como el mas idealista y casi imposible, es
porque la terapia haya cumplido su funcion y el grupo se encuentra listo para ser
“dado de alta”. Se dice que esto es idealista porque cada nino tiene su propio
ritmo que va de acuerdo a las caracteristicas de su personalidad por lo que
esperar que a la terminacion del ciclo todos {os nifios se encuentren “listos” para
dejarlo suena mas utopico que real. Sin embargo, el terapeuta es quien debe

tomar la decision con base en sus observaciones.

Otra posibilidad de cierre definitivo del programa es porque éste no se esta
llevando a cabo de la mejor manera. El terapeuta debera evaluar si el grupo
terapéutico esta fungiendo como tal y ser muy honesto en cuando a la
funcionatidad del mismo en todos los aspectos, desde el escolar hasta los
personales. También, debe ser muy honesto en cuanto a si mismo, es decir, ser
capaz de autoevaluarse como terapeuta de dicho grupo. En el caso de que el
programa, por cualquiera de estos u otros factores, debiera llegar a su final, el
terapeuta tiene la obligacion de realizar también sesiones de cierre, ya que,
como se sabe, este tipo de intervenciones suelen “mover” muchas cosas en los
pacientes, independientemente del tiempo que se asistié. Al igual que en el
caso anterior, el terapeuta debera canalizar a los nifios a una terapia individual o

grupal.

Lo que es mas probable que suceda, es que el programa termine porque el aio
escolar termina. Como se menciond anteriormente, este punto debera ser

aclarado previamente con la escuela, los padres y los nifios. Cercana a la fecha

de terminacion, el terapeuta debera programar sesiones de cierre con el grupo.
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Podria dejar abierta a los nifios y a los padres la posibilidad de ser canalizados a

una terapia individual o grupal a los miembros del grupo que asi lo requieran.
ETAPA 8. Retroalimentacion sobre el programa

Esta etapa es muy valiosa. Permitira al psicélogo escolar conocer y evaluar los
logros obtenidos del programa asi como sus principales limitaciones a favor det

mejoramiento del mismo.

La retroalimentacién del programa debera incluir a todos quienes participaron en
él, esto es directivos, maestros, padres de familia, nifios y el mismo psicologo

escolar.

E! psicologo puede programar una sesion con cada uno de estos grupos con la
finalidad de platicar acerca del programa. A continuacion, en forma de
preguntas, se desarrolla una guia sobre los principales aspectos que pueden ser

tomados durante la retroalimentacion:

= ;Qué es lo que mas te gustd del programa?

* ;Qué es lo que menos te gustd o te disgustd del programa?

s Si pudieras cambiarle algo, ;qué seria?

= ;En qué te ayudd el programa?

= Si tuvieras la oportunidad de volver a participar en este programa, ;lo harias?

* Del 1 al 10, ;que calificacion le pondrias al programa?

La retroalimentacién puede ser tanto oral como escrita. Se sugiere de ambas
formas porque en el caso de la primera, el psicélogo podra escuchar de viva voz
las opiniones y ser ampliadas o aclaradas de ser necesario; en el caso de la
segunda forma, el psicologo podra tener un registro escrito de lo que se dijo y

podra consultarlas cuando asi lo requiera.
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Por ultimo, se sugiere que dicha retroalimentacién se comparta con los
directivos. Esto permitira que ellos mismos comprueben la funcionalidad del
programa y, de ser posible, se abra camino para su continuacién en el siguiente

ciclo escolar.
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La escuela es uno de los lugares donde el nifo pasa casi la mayor parte de su
tiempo, lo que la hace un lugar trascendental para su vida. En ella, el nifio
adquiere no solo conocimientos y habilidades académicas sino también
emocionales y sociales. Un lugar tan rico en vivencias debe estar conciente del
papel que juega en el desarrollo de sus alumnos, dando lugar a nuevas

experiencias encaminadas a un crecimiento personal, social e intelectual.

Las personas que laboramos dentro de una escuela debemos tener claro que el
ser humano es un conjunto de factores sociales, emocionales y bioldgicos que
trabajan de forma conjunta. Cuando uno de estos factores no trabaja
adecuadamente, al formar parte del mismo sistema que es el ser humano, es
probable que los otros factores busquen alternativas para restaurar el equilibrio,

siendo dichas alternativas no siempre las mas adecuadas.

En el caso del aprendizaje, se concluye que no se puede seguir aislando de su
aspecto emocional, ignorarlo es no darle el valor suficiente al nifio como persona
y reducirlo a un nivel practicamente mecanico. Queda también muy claro que
la vision de la educacion en el mundo y, especificamente en México ha
comenzado a cambiar. Se ha buscado una educacion integrada y apoyada por un
equipo multidisciplinario, donde se incluye la labor del psicologo. Dicha
educacion busca desarrollar en los alumnos no sdlo capacidades cognitivas sino
también emocionales y sociales. Probablemente alcanzar estas metas es dificil
por las diferencias que existen entre las mismas instituciones educativas,
incluyendo aquellas diferencias personales, sociales y economicas entre sus
mismos alumnos. Se habra de empezar con aquellas alternativas que se tengan a
la mano y en este sentido, este programa puede brindar una ayuda importante.
Una escuela que logre entender la importancia del mundo emocional de sus

alumnos y que se preocupe por ésta, estara un paso mas adelante y podra brindar
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una base sélida al aprendizaje que pretende lograr en ellos. El psicélogo se
convierte, de esta forma, en un excetente aliado para que, junto con la escuela,
los alumnos adquieran lo necesario para una vida académica plena y al servicio
de su desarrollo personal. Sin embargo, a lo largo del trabajo y en relacion al
psicologo como integrante de la comunidad escolar se pudo observar que la
mayoria de las veces el papel de éste se encuentra limitado por actividades
meramente académicas. En este sentido, un psicologo escolar no puede
pretender ayudar a sus alumnos sin conocer su contexto emocional y social,
ademds de que debe contar con herramientas que le permitan abordar el

problema de éstos.

Dentro de mi experiencia, al trabajar como maestra de primaria y, en gran
medida gracias a mi formacion como psicologa, he podido observar cémo los
problemas emocionales que presentan mis alumnos les impiden concentrarse y
aprender. Un desarrollo emocional adecuado potencializa el resto de las
capacidades humanas. Asimismo, se considera que una de las razones para el
bajo aprovechamiento escolar es la problematica que enfrenta el niflo con la

pérdida de algun ser cercano y querido para él.

En la revision bibliografica sobre la que se funda este trabajo se encuentra la
base para comprender {a razon de la presente propuesta y conctusiones. En este
sentido, desarrollar un programa de terapia de juego para alumnos que asisten
en la escuela primaria requirio de muchos esfuerzos. Se necesité comprender no
solo el prdceso de aprendizaje con todos sus elementos y el contexto en el que
se pretende pueda llevarse a cabo, sino también el valor fundamental del juego
como medio de intervencion. Asimismo resultd claro como los adultos olvidamos
lo que significé para nosotros el juego cuando éramos nifios, como muchas veces
nos brindé ese refugio que no podiamos encontrar en ta vida real y muchas otras

veces nos permitia revivir aquellos momentos que nos hacian felices y ahora,

como adultos, ignoramos la importancia del mismo en los pequefios que nos
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rodean. Intentamos que forme parte de un mundo de adultos al que no
pertenece, porque el suyo es el det juego, una forma que, al parecer, resulta la
mas sana para conocerse a si mismo, para aprender y para entender lo que le
rodea. Cualquier persona que busque trabajar con nifios, especificamente el
psicologo, y formar parte de su vida deberd entender la importancia del juego y
dejar atras su vida de adulto. Es al psicélogo a quien le toca ponerse en el lugar
del nifio y no al revés, y desde ese lado ayudarle a entender su mundo que en
muchas ocasiones suele ser cadtico. ;Y por qué al adulto? Porque él ya lo vivid,
él ya sabe como es ser nifio, pero el nifio no sabe cdmo ser adulto. Y una vez
mas surge la importancia del psicélogo como medio de ayuda. Un psicélogo que
entiende la importancia det juego en la vida del nifio ya tiene un gran camino

recorrido en su afan por ayudarlo.

La propuesta integra todas estas ideas y estos conocimientos y busca dar
respuesta a una necesidad que suele volverse mas urgente en las escuelas. El
lector es probable que tenga varias preguntas, sin embargo se espera que éstas
puedan ser aclaradas con la experiencia misma del programa. Por otra parte, a
continuacion se mencionan aquellas inquietudes que surgieron durante la

elaboracion del documento.

La primera inquietud va en relacién a saber si realmente nuestro sistema
educativo estaria preparado para un programa de este tipo. Por un lado, el
lector puede preguntarse como el desarrollo emocional puede ser
responsabilidad de la escuela si es un asunto personal del nifio y su familia. El
lector debe tener también en mente que, como se menciono anteriormente, el
aprendizaje no es un factor aislado en la vida del nifio y que la escuela debe
brindar los medios que sean necesarios para facilitar dicho aprendizaje. En
cuanto las personas que trabajan en el ambito educativo reconozcan la
importancia de lo emocional en la vida del nifio serd mas facil aceptar la

responsabilidad que se tiene en ella.
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Por otro lado, el campo de la psicologia clinica esta ganando aceptacion entre los
mexicanos, sin embargo, todavia causa mucha expectativa la labor del psicdlogo
y lo que implica asistir a una terapia emocional infunde temor para quienes
desconocen lo que es una psicoterapia. Es por esto que {levar a cabo un
programa de esta naturaleza puede causar ciertos temores reflejados en rechazo
por aquétlos que sean considerados para formar parte del mismo, pero sera el

psicologo quien tendra que aprender a manejarlos.

Con relacion a la labor de este ultimo, el lector podra hacerse preguntas que
también surgieron durante la elaboracidon de este documento, ;hasta dénde
puede llegar un psicologo escolar?, ;dénde termina su papel con los alumnos?, ;es
valido que haga una intervencién que podria considerarse “clinica”? Hay que
tomar en cuenta, sin embargo, que el psicélogo que labora en la escuela se
enfrenta cada dia a mas problemas emocionales en los alumnos y que finalmente
su labor dentro de esa escuela es encontrar una alternativa que permita al

alumno salir adelante y el objetivo de esta tesina es brindarle dicha herramienta.

Como se menciona anteriormente, {a inquietud de realizarlo surge de la propia
experiencia, esperando que resulte atil para todo aquél que se preocupe por la
calidad de la vida emocional de un nifo y, ademas, crea en la posibilidad de
ayudarle. Probablemente el psicdlogo escolar que se interese por un programa
asi tendra que irse abriendo camino, sin embargo, valdra la pena si se logra
llevar a cabo. El programa, sobre la marcha, tendra que irse modificando de
acuerdo a las necesidades de los alumnos y del resto de la comunidad escolar, sin
embargo esto puede ser considerado como un primer acercamiento. Valdra la
pena, asimismo, desarrollar nuevas formas de intervencidon para mejorar la
calidad de la educacion que se busque impartir, tomando al alumno desde una
concepcion integral, que incluya todas sus “partes”. Estas no son aisladas, son el

eslabon de una cadena de sensaciones, experiencias, emociones, donde si se

rompe uno el resto no podra seguir fluyendo sanamente. Queda claro que los
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nifos no estan ni estaran exentos de problemas personales, académicos o
sociales, pero se pueden encontrar medios para ayudar a superarlos, en vista de
un mejor futuro para ellos y, por lo tanto, para el mundo en que les tocara vivir.
Por lo pronto, se ofrece una alternativa esperando que en ella se pueda
encontrar los medios necesarios para que los nifios recuperen su infancia que
debiera ser feliz y se conviertan en aquellos adultos plenos que el mundo

requiere.
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