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La relajacion ha sido un tema de interés desde tiempos antiguos, siendo la
cultura oriental pionera en el desarrollo de las diferentes técnicas para
lograrla. Estas técnicas han sufrido modificaciones a lo largo del tiempo

adquiriendo gran peso en el &mbito de la salud.

Las técnicas de relajacion implican la distension psiquica y muscular,
facilitando la recuperacion de un estado de tranquilidad. Toman valor en el
campo odontoldgico, pues en la consulta dental, el paciente se enfrenta a
estimulos auditivos, visuales y olfativos, los cuales resultan nuevos y
extrafios, contribuyendo asi a generar estados emocionales indeseables y

por consiguiente conductas poco o nada cooperadoras.

Con el objetivo de ayudar a solucionar o aminorar esta problematica,
esta tesina expone algunas técnicas de relajacion que el profesional de la
salud puede emplear en combinacion con técnicas convencionales de
conducta, para crear un ambiente de comunicacion y aceptacion del
tratamiento por parte del paciente. Se menciona la importancia y los
beneficios resultantes de la practica de la relajacion aterrizandolos en el

campo odontopediatrico.

Se explican técnicas especificas y sencillas que se pueden utilizar en
la mayoria de los pequefios con el fin de que se sientan mas comodos y
cooperen durante su cita odontolégica, tales como la musicoterapia,
hipnosis, relajacién progresiva y aromaterapia. También se expone el
empleo de recursos audiovisuales ya que, con el avance de la tecnologia,
muchos nifios hoy dia, se familiarizan con este medio a edades muy
tempranas, por lo que resulta una herramienta adecuada para inducir

relajacion en numerosos casos.

Es importante mencionar, que un consultorio odontolégico cuya
atmosfera se caracteriza por la tranquilidad, confianza y el profesionalismo
generalmente propicia cooperacion del pequeiio paciente y satisfaccion en

los padres.
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Diversas técnicas de relajacion utilizadas en la actualidad provienen de
practicas magicas y religiosas, tales como cantos, rituales, ejercicios de
fijacion de ojos, practicas de meditacion, entre otras. De acuerdo con esta
perspectiva, las técnicas de relajacion vigentes se basan en la filosofia de
la cultura oriental y occidental, cuya principal practica es la meditacion. Los
objetivos primordiales de la meditacion son: la contemplacion, la entrada
en estados alterados de conciencia y la relajacion; lo que distinguen a las
escuelas de meditacion occidentales de las orientales es el hecho de que
estas ultimas han enfatizado los aspectos de contemplacién y de alteracion
de la conciencia, mientras que la cultura occidental se ha centrado en el

componente de relajacion de la meditacion. @

En la antigua India, surge el Yoga (palabra proveniente de la raiz
sanscrita yui- union, vinculo, reintegracion), como técnica para establecer
un vinculo entre el cuerpo y el espiritu, entre el hombre “lo finito” y el espiritu
“lo infinito”, entre la conciencia individual y la conciencia césmica o Dios,

luz o verdad.

Los yoguis primitivos conformaban un grupo de misticos y sabios,
interesados en la unién del cuerpo con el espiritu, practicaban diferentes
formas de respirar, de concentrarse, de meditar, de relajarse y realizaban
determinadas posturas y ejercicios mentales y fisicos, combinados con una

dieta adecuada, que lograban esa unién.

El Yoga ha sufrido varias modificaciones, de ahi que existan distintos
tipos del mismo, sin embargo, todos éstos han surgido para acceder a la
serenidad ya que poseen un caracter “ansiolitico”, dado que descienden
considerablemente el umbral de la ansiedad, alivian las tensiones

neuromusculares y psicomentales, y procuran calma y armonia.

La practica regular del Yoga proporciona habitos de higiene tanto
somatica como mental, técnicas de control respiratorio, de relajacién y

métodos de ejercitacion neuromuscular.
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En China naci6 el Tai-Chi", arte marcial en la que se utilizan
movimientos de expansion y extension, combinados con técnicas de
respiracion, con el objetivo de aumentar y mejorar la circulacién del Chi
(energia vital) en el cuerpo. El fundador es Zhagng Sang Feng, monje

taoista que segun la leyenda vivié desde 1247 al 1460 d.C.

La cultura china concibe el universo como una serie de entidades
interconectadas, no como un conjunto de entidades separadas; cada parte
esta conectada con otra y, para existir, necesita a su opuesto, como el dia
y la noche, el hombre y la mujer, el norte y el sur. Durante siglos, este
concepto ha sido representado como un circulo, dividido por dos gotas, una
negra, Yin, y una blanca, Yang, afirmando la unidad dentro de la dualidad.
Dentro de cada parte hay un punto del color complementario para
demostrar que nada es absoluto y puro. El Tai-Chi se basa en esta teoria
y, por lo tanto, cada practicante debe buscar la dualidad en todas las
posiciones, uniendo la parte Yin con la parte Yang sin interrupciones, con

la respiracién, manteniendo un ritmo uniforme.

Fueron muchos los maestros que empezaron a modificarlo y adaptarlo
a los tiempos y circunstancias. Se fueron eliminando muchos elementos de
combate y se empez6 a dar mas importancia a la salud y meditacion. Asi
aparecieron diversos estilos, cada uno de los cuales se identifica por el
apellido de su creador.

Los cambios sociales hicieron que lo que originalmente era un arte
marcial se convirtiera en una practica destinada a conservar o mejorar la

salud, de ahi que también se le atribuye que genera relajacion al practicarlo.
@

Una mas de tantas técnicas que se han practicado para llegar al
estado de relajacion desde tiempos prehistoricos es el Masaje; en China,
el libro Blanco de Kong Fou, 2500 afios a. C. se considera el primer tratado

* Simplificacion de la palabra china tai-ji; en donde tai hace referencia a algo grande, supremo, més alto y ji
es la energia vital del ser humano.
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de Masaje. Recoge el pensamiento taoista, apuntando la conveniencia de
realizar masajes y ejercicios respiratorios con fines terapéuticos. También
se escribié el Nei Ching alrededor de 500 afios a. C. donde se recomienda

la practica del masaje, la acupuntura, moxibustion y practicas herbolarias.

Los griegos fueron los primeros en dejar constancia de la practica del
masaje, lo utilizaban habitualmente como ritual de mantenimiento fisico. En
la lliada y la Odisea, Homero, filosofo griego, hablaba de cémo los
alimentos nutritivos, y el masaje aplicados a héroes de guerra, les
proporcionaba curacién y relajacion. Hipécrates fue el mas famoso
defensor de la practica del masaje, acompafiada cuando era posible de

aceites y hierbas aroméaticas.

Los romanos fueron influenciados por los griegos, adoptando sus
meédicos, filosofos, arte y costumbres. Para los romanos el masaje era un

acto paralelo al bafio.

Los arabes tradujeron del griego muchas obras de medicina a las que
afladieron los conocimientos de tierras conquistadas, ademas de las
propias aportaciones. En el afio 1000, el gran médico arabe Avicena
escribe un tratado sobre los bafios, los masajes, el valor curativo de la

masica, el suefio y el reposo.

La hipnosis es una técnica tan antigua como eficaz, capaz de disolver
tensiones. Las evidencias mas antiguas de su existencia se encuentran
entre los chamanes, quienes la extienden desde Asia septentrional hasta
Tibet.

Los griegos que deseaban curarse por medio de la hipnosis dormian
en los templos. Los enfermos se sujetaban a una dieta especial y otras
terapias naturales de acuerdo a sus problemas: bafios aromaticos y
lavados rituales. Mientras la persona dormia, los sacerdotes les repetian

sugestiones curativas. ®
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Es a partir del siglo XVIII cuando la hipnosis, comienza a ser utilizada
de forma abierta, encabezada por el médico vienés Friedrich Anton
Mesmer (1734-1815), quien introduce un sistema de curacion que él
denomina magnetismo animal y que no es sino la utilizacion de métodos
puramente sugestivos con una gran parafernalia® de lo que se podria
denominar efectos especiales. Elabora la doctrina del magnetismo animal
basada en la hipétesis de que cada organismo posee un fluido magnético

que puede ser transmitido a los demas.

En el &mbito del tratamiento del dolor, el pionero fue Jean
Desennevoy, quien comienza a realizar operaciones quirdrgicas a
enfermos adormecidos. James Braid acufia el término de hipnotismo y
niega la existencia del magnetismo animal, sefiala que el fenédmeno del

mesmerismo esta ralacionado con variables subjetivas o psicoldgicas. ¥

La hipnosis tiene diversas aplicaciones en odontologia. En una
revision, de la literatura Chaves (1997) indicé que ayudaba a los pacientes
a afrontar los procedimientos dentales estresantes, y reducir la ansiedad

fébica a las inyecciones y otras intervenciones bucales.

" Conjunto aparatoso de elementos rituales o decorativos que rodean un acto o a una persona.
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Desde el punto de vista historico, la relajacion se ha asociado, como se
sefalé mas arriba, generalmente, a un estado de conciencia caracterizado
por la calma, la serenidad, la paz interior, y otros estados alterados de

conciencia.

Segun Amador, la palabra “relajacion” es etimologicamente de origen
latino y viene del verbo Relaxo-are, que significa aflojar, soltar, liberar,
descansar (1989).

Edmund Jacobson @ define la relajacion como un estado de
inactividad de la musculatura esquelética, la cual puede ser evaluada por
medio del electromiograma (EMG), sostenia que la relajaciéon
neuromuscular podia tener también efectos saludables en diversos
trastornos fisioldgicos y emocionales, incluido los desérdenes neuroticos
(1938).

Joseph Wolpe, conceptualizé la relajacion como la reducciéon de la
ansiedad medida por el sistema nervioso simpéatico por la activacion del

sistema parasimpético (1958).

Blay Fontcuberta entiende que las practicas de relajacion consciente
superan la idea del simple descanso y recuperacion fisica. Relajarse es
algo mas que un abandono momentaneo de la actividad de nuestras
ocupaciones. La relajacidon es una puerta de entrada para el descubrimiento
de si mismo, es un paréntesis en la actividad, en la agitacién, un paréntesis
en el que la persona se libera de esa actividad febril, mecéanica, automéatica
(1989).

Segun Guido, la relajacion auna la idea de alcanzar la calma y la
imagen de abandonar cualquier tension, tanto de la mente como del cuerpo
(1980).

Weinberg y Gould, exponen que la relajacion es la herramienta que

permite al individuo controlar sus estados de ansiedad y activacion (1996).
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Para Diaz La relajacion es una técnica que persigue un reposo lo mas
eficaz posible, al mismo tiempo que una técnica de economia de las fuerzas

nerviosas (2001).

La evolucion del concepto y del entrenamiento en relajacion ha
discurrido por distintos caminos. Asi, el concepto de relajacion se desvio de
sus origenes y paso a considerarse durante mucho tiempo como un estado
de simple tranquilidad fisica. No obstante, a partir del nacimiento de la
medicina psicosomatica’, que da importancia tanto al aspecto psicolégico
de la persona como al fisico, el estado de tranquilidad se refiere a ambos.
Es decir que, actualmente, la relajacion abarca un proceso cuyo objetivo es
la busqueda de un estado de equilibrio cuerpo-mente como via de bienestar

y salud.

“ Tiene por objeto observar e interpretar las relaciones entre estados, procesos y acontecimientos psicolégicos
y biolégicos, tal como son influenciados por el medio ambiente fisico y humano, tanto en la salud como en la
enfermedad.

10
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3. IMPORTANCIA DE LA RELAJACION

El éxito en la practica de la odontologia en nifios radica en la capacidad del

profesional de guiarlos a través de sus experiencias odontolégicas.

Segun Wrigth, todo equipo de salud dental debe proponerse dos

grandes objetivos:

- Realizar los tratamientos dentales de una forma efectiva y eficaz.

- Infundir una actitud positiva en el nifio. De este modo se establecen
unos soélidos fundamentos para la futura relacion con el paciente.
Estos objetivos se ven afectados ante la ansiedad que muchos nifios

padecen ante ciertos aspectos del ambiente odontologico (situacion
desconocida, expectativas de dolor, experiencias previas, separacion de los

padres en la consulta). ®

Esa ansiedad impide que los jovenes pacientes cooperen totalmente
durante los tratamientos. En consecuencia, si el odontopediatra no es
capaz de reducir la ansiedad, los tratamientos odontol6gicos se veran muy
dificultados, obteniéndose resultados insatisfactorios y no sera posible

establecer una buena comunicacién y relacion con los pacientes.

Fruto del deseo de reducir la ansiedad y conductas no cooperadoras
de los nifios, se emplean diferentes técnicas destinadas a tal fin, dichas
técnicas se basan en los principios de relajacién, distraccion, imitacion y
desensibilizacion sistematica, posibilitan un cambio de actitudes,
favoreciendo un modo de vida relajado y equilibrado en el que dominan
emociones positivas como la aceptacion, tolerancia, tranquilidad,
compasion y la consideracion, supliendo las negativas como la ira o el
miedo y ensefiando a enfrentarlas tomando un estilo de vida equilibrado,
favoreciendo asi la resolucion de conflictos y proporcionando un clima

adecuado en el consultorio.

11
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La relajacion produce efectos benéficos en el organismo, tanto fisicos como

psiquicos por lo que es conveniente que se practique con regularidad.

El ejercicio de la relajacion mejora las condiciones de los tratamientos
dentales, lo cual repercute en multiples beneficios para el paciente y el

profesional. ©

o Reducir o suprimir la ansiedad.

o Aumento de la capacidad de enfrentar situaciones estresantes.
o Estabilizacion de la funcion cardiaca y respiratoria.

o Aumento de la velocidad de reflejos.

o Aumento de la capacidad de concentracion y de la memoria.
o Incremento de la capacidad creativa.

o Aumento de la capacidad de pensar en positivo.

o Aumento de la confianza en si mismo.

o Disminucion de la tension arterial.

o Disminucion de la tensién muscular.

o Aumento de la capacidad de reflexion.

o Incremento de la habilidad para relajarse cada vez mas.

o Estimulacion del sentido del tacto y oido.

Las técnicas de relajacion proporcionan un apoyo solido al control
cognitivo puesto que las personas se vuelven mas conscientes de sus
emociones porque se hacen mas evidentes, lo que hace posible el poder

comprenderlas y evitar las emociones negativas.

12
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5.1 MUSICOTERAPIA

Etimologicamente “musicoterapia” significa “terapia con musica”.
Segun la Federacion Mundial de Musicoterapia (WTF), es el uso profesional
de la musica y de sus elementos (sonido, ritmo, melodia y armonia) en
ambientes meédicos, educativos y cotidianos con individuos, grupos,
familias o comunidades; destinado a facilitar y promover comunicacion,
aprendizaje, movilizacion, expresion, organizacibn u otros objetivos
terapéuticos, a fin de asistir a las necesidades fisicas, psiquicas, sociales y

cognitivas de los individuos. ®

Hugly y Thery (1988) consideran que la musica constituye un
elemento inductor de eleccién para disminuir la tensién. Permite de forma
rapida la adquisicion del primer estadio de la relajacion: la hipotonia

muscular.

La Musica tiende a generar una sensacion de armonia, ésta induce al
individuo hacia la activacion o a la relajacion, @ dependiendo del tipo de

musica que escuche (Ezenwa 2006).

Schweppe & Schweppe (2010) sefialan que la energia del sonido que
produce la musica tiene la capacidad de generar una relajacion
inconsciente, de esta forma el estado de trance” o meditaciéon profunda

inducido por la musica puede contribuir a la mejora de procesos fisioldgicos.

La musicoterapia ha sido empleada como una alternativa para reducir
la ansiedad y se ha utilizado en distintos campos como la psicologia, la
medicina y la odontologia. Esta no solo induce resultados afectivos en el
paciente, sino que ademas actua directamente sobre el sistema nervioso

simpatico disminuyendo su actividad. ©®

* Estado temporal de consciencia situado entre la vigilia y el suefio.

13



oD,
1%}

2 z e o FACULTAD wetld
TECNICAS DE RELAJACION EN ODONTOPEDIATRIA. WW o ;,W’
\i UNAM y

1904

La masica conlleva un componente emocional, pero al escucharla
también se genera un proceso fisico, por el que ésta penetra en el cuerpo

e interfiere en el proceso de regulacion de cuerpo y mente.

La musicoterapia al igual que la educacién musical provoca cambios
en la conducta. Los puntos de unién entre la musicoterapia y la educacion
musical, estan en la metodologia utilizada esta puede ser activa, vivencial,
participativa y en la utilizacion de los elementos musicales y medios

sonoros como el cuerpo, objetos o instrumentos.

Las diferencias se concentran en las metas a alcanzar; mientras para
la educacion musical, el objetivo final es la muasica en si misma, su
conocimiento y disfrute, en la musicoterapia la muasica no es un fin, es un

instrumento, un medio. (19

La musicoterapia se puede aplicar en forma activa y pasiva. La
primera es el uso planificado y creativo de la musica que consiste en
generar sonidos con el cuerpo u objetos a un ritmo determinado dirigidos
por un terapeuta musical para alcanzar y mantener la salud y el bienestar;
la musicoterapia pasiva es la escucha pasiva de musica pregrabada
ofrecida por profesionales de la salud sin la participacion del terapeuta

musical.

Al igual que en medicina, se consideran dos campos muy grandes
dentro de la musicoterapia: el campo de la curacion y el de la prevencion,

(11) a continuacién, se presentan algunas indicaciones para su aplicacion:
Musicoterapia curativa:
o Como ayuda en el diagnadstico clinico.
o En estimulacion prenatal.

o En algunos casos de psiquiatria infantil, de adolescentes y

adultos.

o En cirugia y odontologia, como preparacion y ayuda en la

recuperacion.
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o En educacion especial.
o En centros de rehabilitacion social.
o En problemas relacionados a la pareja y terapia familiar.
o En unidades paliativas de dolor.
o En oncologia
Musicoterapia preventiva:
o A nivel personal.
o En educacion preescolar y primaria.
o En familia.

o Mdsica funcional en el trabajo, ya sea manual, intelectual o artistico-

creativo.

A través del tiempo se ha tratado de establecer relaciones entre los
distintos elementos musicales y los efectos somaticos’, algunos asociados

a respuestas emocionales: (12

o Melodia: es la linea que se forma siguiendo el trazo que marcan
las distintas notas musicales dibujadas en el tiempo, es decir, una

secuencia de sonidos tonales encadenados. 2

Las melodias pueden ser de dos modos distintos: mayor,
principalmente asociado a estados de &nimo positivos, y menor, relativo a

estados de animo depresivos (Parriot, 1969).

o Elritmo: determina como se distribuyen los sonidos en el tiempo
y cdmo se acentlan. Asi se pueden diferenciar estados de tensién
y de relajacion mediante variaciones en los acentos o pausas, 0

cambios en la intensidad (Alvin, 1984).

* Hace referencia a algo fisico, que se relaciona directamente con el cuerpo.
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o La armonia: hace referencia al desarrollo de los acordes
musicales. Introduciendo disonancias armoénicas se genera un
estado de inquietud o agitacién mientras que siguiendo las pautas
de la armonia se ofrecen momentos de calma y serenidad
(Parriot, 1969).

o La altura: se puede medir segun el niumero de vibraciones del
sonido. Las frecuencias agudas, con respecto a las graves,
provocan mas sensaciones positivas, aunque cuando se dan en

exceso puede llevar al nerviosismo (Alvin, 1984).

o Laintensidad: hace referencia a la amplitud de las vibraciones del
sonido. Produce unos efectos talamicos sin necesidad de las

funciones superiores del cerebro (Altshuler, 1952).

Expuesto lo anterior, la musica se puede clasificar en dos grandes
rubros: masica estimulante y masica sedante. La primera aumenta la
energia corporal, induce a la accién y estimula las emociones; la musica
sedante se caracteriza por tener una dinamica, timbre vocal e instrumental
predecibles con efectos tranquilizantes en la persona. (3 A continuacion,
se muestra una tabla con las caracteristicas y diferencias entre cada una.
(Figura 1)

Caracteristicas Musica Musica
estimulante Sedante
Volumen de Alto Bajo
sonido
Ritmo Répido, Irregular, cambiante. Lento, largo.
Marcado, se hace notar. Apenas se hace notar.
Notas Agudas o0 medias. Graves o0 medias.

16
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Linea mel6dica Con saltos bruscos. Sin saltos bruscos.
Sin repeticiones. Con repeticiones.
Armonia Acordes disonantes Acordes consonantes
Timbre Depende del instrumento. Depende del
instrumento.

Figura 1. Caracteristicas y diferencias entre mdsica estimulante y musica relajante. 2

Dentro del ambito clinico la musicoterapia ofrece varios efectos

positivos 12 como son:

o Reducir la ansiedad. La musica puede ser usada como medio
para reducir el estado de estrés o ansiedad generado por
circunstancias clinicas alarmantes, no solo para los pacientes que
la sufren, sino también para los profesionales que atienden estas

situaciones.

o Disminucion de la sensacion de dolor. Si bien la musica ha
mostrado ser buen remedio para contrarrestar la sensacion de
dolor en algunos casos, la magnitud de los efectos no es clara.
Por este motivo, a pesar de que los beneficios son visibles, no se

recomienda utilizar la masica como Unico tratamiento analgésico.

o Desvia la atencién. La musica es un buen estimulo distractor, lo
cual probablemente esté también en relacién con el hecho de que
reduzcan la ansiedad y el dolor. Poner atencién en algo externo
al procedimiento clinico, disminuye la sensacién de angustia,

miedo, dolor y ansiedad.

o Modificacién de la respiracion. La muasica estimulante tiende a

aumentar la respiracion, mientras que la sedante la disminuye.

o Modificacién de la conducta. La musica ayuda a aumentar o
disminuir la intensidad de una conducta, eliminarla o promover

cualquier tipo de modificacion de la misma.
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En odontopediatria, la utilizacion de masica en nifios y adolescentes
durante la préactica dental es considerada una técnica de sugestion en

donde el nifio es animado a la fantasia.

Con esta técnica la reduccion de la ansiedad puede ser atribuida a
dos razones: primera, cuando el nifio escucha musica eventualmente
tiende a cerrar los ojos para concentrarse en el sonido por lo tanto olvida
que va a recibir tratamiento dental; segunda, el sonido de la musica atenta
sonidos desagradables como la pieza de mano y estas dos ventajas unidas
al efecto de la musica provoca relajacion y permiten al odontopediatra tratar

efectivamente al paciente. (14

La musica ayuda a crear un ambiente odontolégico mas agradable,
sin embargo, no es utii cuando existen problemas severos de

comunicacion.

Respecto a la utilizacion de la musica para disminuir la ansiedad, Wein
(1987) sugiere que hay que empezar con musica a gran volumen y ruidosa
para que se equipare con el estado de tension del paciente, para ir
posteriormente cambiando progresivamente hacia muasica mas suave y

calmada.

Lellouche considera que, en los nifios, la masica parece ser una forma
de lenguaje, un medio de comunicacibn muy intenso. Este autor
recomienda descartar aquellas obras musicales que el operador considere

como estimulantes o excitantes.

Existe una gran cantidad de musica relajante, sin embargo, el efecto
gue produce una musica determinada en una persona, no necesariamente
seraigual para otra. Todo depende de las conexiones que cada ser humano
realiza entre los sonidos y vivencias personales, por lo que es
recomendable seleccionar la musica que mas se adapte a las preferencias

personales de cada individuo.
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5.2 HIPNOSIS

El Comité Ejecutivo de la Division de Hipnosis Psicoldgica de la Asociacion

Americana de Psicologia define Hipnosis de la manera siguiente:

La hipnosis se refiere a la introduccion de un procedimiento
clinico durante el cual se le informa al sujeto que le seran
presentadas sugestiones para experiencias de imaginacion.
La introduccidn hipnoética es una sugestion inicial ampliada
para el uso de la propia imaginacion y puede contener
elaboraciones adicionales de la introduccion. El
procedimiento hipnotico se emplea para motivar y evaluar las
respuestas a las sugestiones. Al emplear la hipnosis, una
persona (el sujeto) es guiada por otra (el hipnotizador) para
responder a sugerencias de cambios en la experiencia
subjetiva, alteraciones en la percepcion, sensacion, emocion,

pensamiento o conducta. 9

Sugestion es el proceso mediante el cual un individuo acepta una
proposicién que se le hace, sin tener la minima razén logica para hacerlo.
En otro sentido, también se usa el término para describir una idea
presentada a un individuo para que la acepte sin reservas. La sugestién no
necesita ser verbal y puede ocurrir en varios niveles sensoriales (auditivo,

gustativo, olfativo, tactil y visual). (16)

James Braid (1795-1860) fue el primero en acufiar el término hipnosis
como un “suefo nervioso” sustancialmente diferente al suefio corriente,
enunciando una de las formas que lo explicaban: "la fijacion sostenida de
la mirada paraliza los centros nerviosos de los ojos y sus dependencias

que, alterando el equilibrio del sistema nervioso, produce el fenbmeno".

19
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Berheim (1886-1957) describia la hipnosis como la exaltacion de la
excitabilidad refleja ideo-motora’, que influye sobre la transformacion

inconsciente del pensamiento en movimiento, desconocido a la voluntad.

Charcot (1825-1895) sugirid6 que la hipnosis era una condicion
patolégica de pasividad que progresaba desde el letargo™ y la catalepsia

hasta el sonambulismo, mas que de actividad aumentada. 17

Hartland (1974), expone que la hipnosis es en estado especial de la
mente que por lo general es inducido en una persona por parte de otra. Es
un estado mental en el cual las sugestiones no sélo son aceptadas con mas
facilidad que en estado de vigilia, sino que actian en forma mas poderosa

gue la que seria posible en condiciones normales.

Montgomery, Schnur, consideran la hipnosis como una situacién o
conjunto de procedimientos en los que una persona, designada como el
hipnotizador, sugiere a otra persona, designada como el paciente, que
experimente diversos cambios en una sensacion (alivio del dolor), en una
percepcion (alucinacion visual), en una cognicion (expectativas) o en el
control sobre una conducta motora (levitacion del brazo). Sefialan que es
un suefio incompleto de tipo especial provocado artificialmente por medio
de la sugestion, de acciones fisicas y psiquicas, durante las cuales el sujeto
obedece a las sugerencias del hipnotizador, es un estado de profunda
relajacion en el que se produce una disminucion de las ondas cerebrales y

una laxitud de los miembros. (18)

El estado hipnoético se produce por la repeticion constante de una serie
de estimulos sensoriales monétonos y ritmicos, los cuales pueden ser

visuales, auditivos o tactiles.

Estimulos visuales. Mirar un punto fijo, en especial si se mantienen

los ojos en una posicién un tanto tensa, pronto produce la fatiga de la

“ Término referente a las acciones involuntarias desencadenadas por un estimulo.
** Estado de somnolencia o de escasa actividad en la que puede entrar un ser vivo en determinadas situaciones
de manera espontanea o buscada
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musculatura ocular dando vision borrosa y sensacion de cansancio en los

ojos. Al mismo tiempo induce concentracion y se fija la atencion.

Estimulos auditivos. Hablar al paciente en forma monotona, ritmica y
persuasiva también tiende a producir si se hacen sugestiones repetidas de
relajamiento. La incorporaciéon de ciertas palabras clave tales como
cansancio, pesadez, somnolencia y suefio, aceleraran el proceso, incluso
se puede reforzar con musica de fondo suave y monotona, con un compas

muy atenuado.

Estimulos tactiles. Las caricias suaves sobre la piel, en especial la de

la frente, parece ejercer una fuerte influencia soporifera” e hipnética.

Existen dos formas que se pueden utilizar para la induccion hipnética,

(1) |a que se elija debe estar determinada por la personalidad del paciente.

1. Pasividad mental con distraccion. Esto implica producir una actitud
letargica en la persona, con suspension de la actividad mental
organizada. Se le dice a la persona que cada vez escuche menos lo
gue dice el hipnotizador. Al mismo tiempo se le da una tarea mental
para que la ejecute, la cual hard que su mente esté ocupada y le

distraiga la atencién del verdadero proceso de induccion hipnotica.

2. Participacion activa con atencion. Se incita a la persona a que
escuche con mucha atencion lo que se le dice y lo que esta

aconteciendo.

Cada uno de estos métodos tiene sus ventajas, y al compararlos, debe

tener en cuenta los hechos que siguen:

o Es mucho mas facil concentrarse sobre lo que esta sucediendo que

mantener la mente pasiva.

* Adj. Que mueve o inclina al suefio.
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o La pasividad combinada con la distraccion es favorable para una
induccion mas rapida y tiende a facilitar la mayor profundizacion del

trance, ya que la respuesta tiende a ser mas inconsciente.

La forma de comunicar las sugestiones debe ser mediante el uso
adecuado de expresiones verbales que pueden variar en distintas maneras
como son: alteraciones en el volumen de la voz, cambios en el ritmo de la
diccién, énfasis en determinadas palabras, cambios en la inflexion y
modulacién de la voz e insercibn de pausas adecuadas entre ideas

sucesivas.

En general, es mejor evitar los tonos elevados y es preferible hablar
con tranquilidad y monotonia, pero con un énfasis definido. Sin embargo,
en ocasiones puede ser aconsejable hablar con mas rapidez para mantener

la mente de la persona totalmente ocupada.

La aceptaciéon de una sugestion, suele facilitarse elevando la voz
hacia el final de una frase, comunicando asi un énfasis incrementado y
llevando mas conviccién. A la inversa, bajando la voz al final de las frases

parece que se aumenta el efecto de manera considerable.

Al comunicar las sugestiones, es prudente hacer pausas de por lo
menos 15 o 20 segundos entre frases o ideas sucesivas. Esto no solo
ayuda a aumentar el efecto, sino que también tiende a evitar confusion en

la mente de la persona.

Al igual que todas las técnicas, la Hipnosis ofrece beneficios
fisiol6gicos y psicolégicos, no obstante, es dificil trazar una linea precisa de
demarcacion entre ellas. Como lo indica Moll, suelen ocurrir alteraciones
en las funciones corporales sélo como resultado en el estado psiquico. Las
alteraciones que por lo general se encuentran en el curso de la hipnosis,
afectan a los musculos, tanto voluntarios como involuntarios, a los 6rganos

sensoriales, a la memoria, a la actividad mental y a las emociones. (16)

En el siguiente listado se mencionan algunos efectos resultantes de

la hipnosis.
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o Relajacion. Las sugestiones para la relajacion muscular parecen
inducir una sensacion de pereza en la persona y una marcada

inclinacién a no mover los miembros.

o Catalepsias rigidas. Se dice que se presenta catalepsia cuando
un miembro permanece en cualquier posicion en que haya sido

colocado por el hipnotizador.

o Modificacion del ritmo cardiaco. El ritmo cardiaco puede

acelerarse o retardarse por medio de las sugestiones.

o Influencia en los vasos sanguineos. Loyd Tuckey encontr6 que
los capilares y arterias se contraian casi invariablemente en la
hipnosis, de manera que incluso las heridas profundas tendian a

producir menos o nulo sangrado.

o Modificacion de la presion arterial. Las sugestiones de relajacion
y calma haran disminuir la presion sanguinea y el ritmo del pulso,
en tanto que las sugestiones de excitacion y agitacién haran que

aumente.

o Modulacién de la respiracion. Vogot encontré que cuando los ojos
se cierran como respuesta a una sugestion durante la induccién
de la hipnosis, disminuye el ritmo respiratorio en tanto la persona

experimenta una sensacion de apacible calma.

o Influencia en las secreciones. A través de las inducciones se
puede modificar el flujo salival, lagrimeo, incluso secrecion de

leche.
o Reduccion de ansiedad.
o Disminucion o pérdida total de la percepcidn sensorial.

o Modulaciéon de los sentidos: vista, oido, olfato, gusto y tacto. La
percepcion de cualquiera de estos sentidos puede ser aumentada

o disminuida.
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En los nifios, la induccidn hipnoética es relativamente facil una vez que
se ha ganado su confianza, ya que los limites entre la imaginacion y la
realidad son menos considerables. La vivida imaginacion de los nifios junto

con las experiencias estresantes eleva su receptividad a la hipnosis. 7

Para los pacientes pediatricos, la hipnosis puede describirse como la
participacion en un juego o se les puede invitar a usar su imaginacion para
resolver problemas. Olness y Garder (1988) sugieren las siguientes

inducciones para nifios y nifias de diferentes edades:

o Edades 2-4: relato de cuentos, mufiecos, imaginar la actividad

favorita.

o Edades 4-6: imaginar el lugar o la actividad favorita, relato de

cuentos, imaginar el programa de television favorito.

o Edades 7-11: imaginar estar volando en una alfombra magica,

estar en el lugar favorito, imaginarse sobre una bicicleta

o Edades 11 o més: imaginarse interpretando o escuchando
musica o conduciendo un automévil, metaforas adultas de

induccion. @9

Actualmente, la odontologia es uno de los campos médicos donde

existe una mayor aceptacion con respecto a la induccion hipnética.

La hipnosis puede ser usada para manejar una serie de problemas
comunes relacionados con la odontologia, tales como ansiedad, fobia
dental, control del dolor, para una mayor tolerancia a los aparatos de
ortodoncia y para modificacion de habitos orales no deseados como

succion de dedo, onicofagia, bruxismo y nauseas. 4

La aceptacion de este proceso se convierte en una estrategia de
supervivencia que permite al nifio superar la ansiedad y el estrés producido
por la situacién dental. Una buena relacién entre el operador y el nifio es
esencial en este proceso. El operador debe ganarse la confianza y atencién

del nifio y debe ser sensible al estado de animo y expresiones del nifio. 9
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5.3 RELAJACION PROGRESIVA

Edmund Jacobson (1930) es el creador del método de relajacién conocido
como relajacion neuromuscular progresiva. Concibid un método para
relajarse cuya finalidad era la de provocar una tranquilidad mental al
suprimir progresivamente todas las tensiones musculares. Este método
pretende un aprendizaje de la relajacion progresiva de todas las partes del
cuerpo. Descubrid que, tensando y relajando sisteméaticamente varios
grupos de mauasculos y aprendiendo a atender y a discriminar las
sensaciones resultantes de la tensién y la relajacién, una persona puede
eliminar, casi completamente, las contracciones musculares y experimentar

una sensacion de relajacion profunda. ?°

Jacobson ided una técnica para medir la actividad eléctrica muscular
(electromiografia) y en sus estudios descubrio la interconexion entre el
pensamiento y el estado muscular; la simple idea de realizar un acto motor
provocaba pequefios niveles de actividad en los musculos
correspondientes. Propone que una musculatura relajada puede conducir

a una mente en calma.

Sostenia que la relajacion neuromuscular podia tener también efectos
saludables en diversos trastornos fisiolégicos y emocionales, incluido los
desOrdenes neurdticos. La principal desventaja del método era que
requeria demasiado tiempo. Cada sesion se dedicaba a dos o tres grupos

musculares, y hay un total de 50 grupos musculares que cubren el cuerpo.

Mc Phail y Chamove @ exponen que, aunque el entrenamiento en
relajacion ha sido aplicado con éxito para la reduccion de la ansiedad en
poblaciones comunes, no ha sido adaptado y generalizado para su uso en

poblaciones de débiles mentales. (1989)

A través del tiempo esta técnica se ha modificado por diferentes
autores como Wolpe, Smith, Koeppen, Schultz, Vittoz, Mezieres. Cada uno
de ellos utiliza diferentes ejercicios concretos de relajacion destacando

principalmente:
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o Contraccion-distension: Consiste en contraer un masculo o un grupo
de musculos durante unos segundos para luego aflojar la
contraccion progresivamente. Esta contraccibn méxima permite

sentir la distension del grupo muscular objeto del ejercicio.

o El Balanceo: Consiste en imitar el movimiento de un balancin, de un
columpio. Se trata de realizar un movimiento de vaivén de delante
hacia atras, o de derecha a izquierda. La parte del cuerpo que se

esta relajando debe estar distendida y blanda.

o Estiramiento-relajacion: Consiste en estirar progresivamente una
parte de cuerpo, alargandola lo mas posible. Debe mantenerse esa
postura durante unos segundos y luego aflojar suavemente esa
parte del cuerpo. Es importante aflojarla con suavidad, dejandola
caer resbalando, sin que golpee. Después, se balancea ligeramente
esa parte del cuerpo. @D

Jone Wolpe (1958) abrevio sustancialmente la relajacion progresiva
de Jacobson y la incorporé en su tratamiento de desensibilizacion
sistematica. Esta version funcionaba como un inhibidor reciproco mediante
la elicitacion” de una respuesta incompatible con el miedo y eliminando, por

tanto, la reaccion de miedo condicionada hacia el estimulo temido.

Smith (1989) desarroll6 la técnica Squeeze Relaxion (relajacion
isométrica), como una forma pura, libre del componente cognitivo de la
relajacion muscular progresiva. Smith redujo el nimero de ejercicios
musculares de tension y distension de Jacobson a 11 grupos de musculos

principales:
1. Manos.
2. Brazos.

3. Brazoy lados.

* Término asociado a la psicologia que se refiere al proceso por el que un estimulo provoca una respuesta.
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4. Espalda.
5. Hombros

6. Cuello (zona trasera).
7. Cara.

8. Cuello (zona delantera).
9. Estébmago y pecho.
10.Piernas.

11.Pies.

Cada grupo de musculos se aprieta y se afloja dos veces, antes de
moverse al siguiente grupo, primero lado izquierdo y luego lado derecho.

Los ejercicios se realizan sentado en una silla o acostado.

La técnica de Relajacion Isométrica es facil de aprender, puede ser
aplicada en una amplia variedad de situaciones, hace un uso economizado

del tiempo y reduce la tensién de manera efectiva. @

Koeppen (1974), disefia un modelo de relajacién neurofisiolégica,
dado que se entrena para contraer y relajar grupos de muasculos, es muy
parecida a la de Jacobson. Es ideal para aplicarse en nifios, ya que es muy
sencilla, breve, dindmica e incluye ejercicios de visualizaciones. Se basa
en la tension y distencion de diferentes grupos musculares. Se debe
mantener un nivel de tensiébn muscular que no provoque dolor durante 5 a
7 segundos y luego una relajacion muscular de 10 a 20 segundos. La
tensién-distension se repetira 2 veces por cada grupo de musculos,
focalizando la atencion en las sensaciones de tension y relajacion. El
objetivo es que planteado a modo de juego los nifios sean capaces de
tensar y relajar sus musculos 2, a continuacion, se presentan algunas

frases para al nifio le sea mas ameno la practica de esta técnica.
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o Para manos y antebrazos: el juego del limon.

‘“Imagina que tienes un limén en tu mano izquierda y tratas de
exprimirlo intentandole sacar el maximo jugo posible. Concentra tu atencion
en tu mano y en tu brazo cuando estan apretando. Ahora deja caer el limén
y nota como estan tus musculos cuando estan relajados. Volvamos a
exprimir el limén. Ahora imagina que aprietas el limén con mucha mas
fuerza que antes. Nota lo tenso que tienes tu mano y tu brazo”. Se repite el

proceso con la mano derecha.
o Para brazos y hombros: el gato perezoso.

“‘Ahora imagina que eres un gato peludo y perezoso y quieres
estirarte. Estira todo lo que puedas los brazos frente a ti. Ahora levantalos,
por encima de tu cabeza, con fuerza llévalos hacia atras. Nota el tirén tan
fuerte que sientes en los hombros. Ahora déjalos caer a los lados, que
descansen del esfuerzo. Otra vez, estira los brazos una vez mas, mas
fuerte. Este gatito tiene mucha fuerza. Perfecto. De nuevo los dejas caer a

los lados. Muy bien.”

“Una vez mas, pero con mas fuerza. Estira todo lo que puedas los
brazos, intenta llegar al cielo, con todas tus ganas. Primero frente a ti, luego
los levantas sobre tu cabeza y ahora... jarriba! mira que tensos estan ahora
tus brazos y tus hombros. El ultimo esfuerzo, el estiron mas fuerte. Los
brazos hacia adelante, los brazos sobre nuestra cabeza y finalmente...
ibrazos al techo, con ganas! Déjalos caer a los lados. ¢Ves qué bien se

siente un gatito cuando esta relajado? Muy contento y muy a gusto”.
o Para hombros y cuello: la tortuga que se esconde.

“Ahora imagina que eres una tortuga. Estas sentada sobre una roca,
en un estanque tranquila y agradable, relajandote bajo el calor del sol. Aqui
te sientes bien, calentito. jOh no! Notas que un peligro se acerca. Pones tu
cabeza dentro de tu caparazon. Tratas de poner tus hombros junto a tus
orejas y tu cabeza mas debajo de tus hombros. No es facil ser una tortuga

dentro de su caparazoén. El peligro ha pasado. Puedes salir fuera al calor
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del sol, relajarte y sentir ese calorcito. jCuidado de nuevo! Deprisa, pon tu
cabeza dentro de tu casa y estate muy apretadito. Bien puedes relajarte de
nuevo. Vuelve a relajar tu cabeza y tus hombros. Nota cémo te sientes de
bien ahora en comparacion a cuando estabas rigido y tenso. Una vez mas
ipeligro!, mete tu cabeza. Pon tus hombros junto a tu cabeza y mantente
rigido. No permitas que ni siquiera una minima parte de tu cabeza se vea
por fuera de tu caparazén, mantente firme. Nota la tensién en tu cuello y
hombros. Bien, de nuevo puedes salir. De nuevo estas a salvo. Reldjate ya
no hay més peligro. Nada te preocupa. No tienes miedo a nada. Te sientes

bien”.
o Parala mandibula: jugando con un chicle.

“Imagina que tienes un chicle en la boca, es duro de mascar. Haz que
te ayuden los musculos del cuello. Ahora reldjate. Deja tu mandibula
colgando, suelta. Nota que bien te sientes ahora que tu mandibula esta
suelta. Ataca de nuevo al chicle. Masticalo fuerte. Apriétalo con tus dientes.
Ahora reldjate de nuevo. Deja que tu mandibula caiga mas que antes.
Siente lo bien que estas ahora que no tienes que luchar con el chicle. Una
vez mas, vamos a intentar partir el chicle del todo. Aprieta fuerte tus dientes.
Tan fuerte como puedas. jMas fuerte! Relajate de nuevo, relaja todo el
cuerpo. Has conseguido derrotar el chicle. Quédate tan suelto como

puedas’.
o Para cara, nariz y frente: la mosca molesta.

“Aqui viene una mosca molesta. Se ha posado en tu nariz. Trata de
deshacerte de ella sin utilizar las manos. Asi, arruga la nariz. Frincela tanto
como puedas. Bien lo has ahuyentado. Ahora puedes relajar tu nariz. jUf!
Aqui viene de nuevo. jEchala fuera! Arruga tu nariz. Apriétala tanto como
puedas. Bien de nuevo se ha echado a volar, puedes relajar tu cara. Nota
gue cuando arrugas fuertemente tu nariz, tus mejillas, tu boca, tu frente y
tus ojos te ayudan y entonces también se ponen tensos. Por tanto, cuando
relajas tu nariz, toda tu cara también se relaja, entonces tu te sientes bien.

iOh no, vuelve de nuevo la mosca! Pero esta vez se para en tu frente,
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arrugala. Trata de atraparla entre todas las arrugas de tu frente. Ya se fue.
Ahora puedes relajarte. Deja que tu cara se quede lisa, no la arrugues nada.

Tu cara se siente bien, suelta y relajada”.
o Para el estbmago: el elefante perdido.

“Eh, aqui viene un lindo elefantito, pero no sabe a dénde va. No ve
que estas en el pasto y esta casi a un paso de tu estbmago. jNo te muevas!
No tienes tiempo de irte de su camino. Preparate para detenerlo. Pon tu
estbmago duro. Mira cdmo se va por otro camino. Ahora puedes relajarte.
Deja suelto tu estdbmago. Siente lo relajado que esta, esto te hace sentir
mucho mejor. jOh, vuelve! Prepéarate, endurece tu estomago, ponlo muy
duro. Si él pisa sobre ti cuando tu estdmago esta duro se lastimara y se ira.
Ya puedes relajarte. Nota la diferencia entre un estbmago duro y un
estdbmago relajado, asi es como queremos sentirnos: bien, sueltos y
relajados. Tu has conseguido sentirte asi, pero el elefante se da la vuelta 'y
va hacia ti. Ponte tenso, mas. Ahora se va para siempre. Puedes relajarte
completamente, estas a salvo. Todo esta bien y tu puedes sentirte tranquilo

y relajado”.

“Ahora imagina que quieres pasar por una estrecha valla. Tienes que
hacerte muy delgado si quieres pasar al otro lado. Para ello tienes que
meter tu estbmago hacia dentro. Trata de apretarlo junto a tus costillas.
Intenta hacerte tan delgado como puedas. Lo has atravesado, ya puedes
relajarte. Reldjate y siente como tu estbmago se encuentra bien y suelto.
Bien, trata de atravesar la valla de nuevo. Pon tu estdmago hacia dentro,
como si quisiera tocar tu espalda. Ponte tan delgado como puedas. Ya la
has cruzado. Ahora puedes relajarte. Separalo de tu espalda y ponlo en su

sitio. Ahora puedes sentirte muy bien”.
o Para piesy piernas: el charco de barro.

“‘Ahora pretendes estar derecho descalzo sobre un gran charco de
barro. Aprietas tus dedos del pie contra el barro. Intenta que tus dedos del
pie lleguen al fondo del charco de barro. Quiza necesites que lo empujen
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tus piernas. Empuja, separa los dedos y nota como el barro pasa entre
ellos. Ahora pisa fuerte el barro. Relaja tus pies. Deja sueltos tus dedos y
nota lo bien que te encuentras cuando estas relajado. Vuelve al charco de
barro. Introduce de nuevo los dedos del pie. Deja que los masculos de las
piernas ayuden a los dedos a empujar. Empuja, fuerte. Bien, sal fuera de
nuevo. Relaja tus piernas, tus pies y los dedos de los pies. Nota lo bien que

se esta relajado. Nota una especie de tranquilidad y hormigueo.

Para terminar la relajacion, el nifio tiene que abrir lentamente los ojos
y permanecer medio minuto aproximadamente sin moverse, ya que el
cambio de estado puede producir mareos o hacer que el nifio se sienta raro.
Es conveniente sefalar que cada nifio es diferente, algunos requieren mas

tiempo para relajarse. ??
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5.4 AROMATERAPIA

Segun la National Association for Holistic Aromatherapy (NAHA) es:

“el arte y la ciencia de la utilizacion de esencias aromaticas naturales
extraidas de plantas para equilibrar, armonizar, y promover la salud de
cuerpo, mente y espiritu. Es el arte y la ciencia que trata de explotar el
ambito fisiologico, psicoldgico y espiritual de la respuesta del individuo a los
extractos aromaticos, asi como para observar y mejorar el proceso de

curacion innato de la persona”.

El término “aromaterapia” fue acunado por el quimico francés René

Murice Gattefossé en 1937.

En Inglaterra, Marguerite Maury, introdujo el uso de la aromaterapia
orientada hacia la belleza. Popularizdé su aplicacion en piel, por masajes,
bafios y compresas y luego la hizo extensiva a la salud. Comprendié la
importancia de prescribir al individuo una mezcla de aceites que le
devolvieran el equilibrio, y no solo en el aspecto fisico, sino también en los

niveles mental y emocional. %3

La aromaterapia es una herramienta terapéutica complementaria que

se enfoca en el uso de los aceites esenciales contenidos en las plantas.

Es una modalidad natural, no invasiva disefiada para afectar a toda la
persona no sélo el sintoma o la enfermedad, y ayudar a la capacidad natural
del cuerpo para equilibrar, regular, sanar y mantenerse por el uso correcto
de los aceites esenciales. ?4 Los aromas deben despertar sentimientos de

motivacion, felicidad, bienestar y relajacion.

Es prudente sefalar que la aromaterapia no es o mismo que la
fitoterapia; la fitoterapia es la medicina por medio de las plantas que utiliza
de ellas una parte o su totalidad bajo diversas formas: tinturas’, extractos

fluidos, extractos secos, polvos, suspensiones integrales de plantas

" Método de extraccion de los principios activos de una planta que se realiza dejando la planta en alcohol.
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frescas, alcoholaturos®, macerados™, glicerinados™, jarabes e infusiones™,
por lo mencionado, la utilizacion de la planta entera da a la fitoterapia un
campo de accion muy amplio. La aromaterapia no utiliza mas que una parte
de la planta. Esta parte es extremadamente concentrada, esto le confiere
un campo de accion menos amplio, pero en ciertos aspectos le proporciona

una accién mas intensa que la fitoterapia. %

Los aceites esenciales se han definido como "esencias no aceitosas
sumamente aromaticas extraidas de las plantas mediante destilacion, que

se evaporan facilmente" (Tisserand 1988).

Los aceites de esencias no son grasos como los vegetales. Son
ligeros, volatiles, hechos de mezclas complejas de sustancias quimicas
organicas (acidos, ésteres, alcoholes, aldehidos, acetonas, terpenos y
fenoles). Pueden obtenerse a partir de distintas partes de las plantas que
los contengan como flores, semillas, raices y frutos, ya sea por

*kkkk

destilacion™ o hidrodestilacion™ ya que tienen la propiedad de ser
esparcidos por el vapor de agua. Todo aceite de esencia que se utiliza en

aromaterapia tiene propiedades especificas curativas. 23

Se clasifican de acuerdo a varios criterios. Por su consistencia se

clasifican en:

o Balsamos: tienen una consistencia espesa, son poco

volatiles, y mas propensos a reacciones de polimerizacién.

o Esencias fluidas: a temperatura ambiente estos aceites son

volatiles.

* Sustancia que se obtiene macerando plantas frescas en alcohol.
** Se caracterizan por aunar las propiedades de los componentes con los que se elaboran. Por un lado, se
aprovecha la accion emoliente (suavizante) de aceite basico y por otro, las propiedades especificas de cada
una de las plantas medicinales elegidas.
*** Se definen por extraer de las plantas los principios activos solubles en agua y casi la totalidad de los
solubles en alcohol.
ok Kk , - - - - -

Liquido que se prepara hirviendo o echando en agua muy caliente alguna sustancia vegetal.
Proceso por el que la sustancia volatil de una mezcla se separa de otra que no lo es mediante
evaporacion y posterior condensacion de la misma.
k¢ ok 3k 3k k k. - - -z - - P Ve -

Variante de la destilacion en la que se usa vapor saturado, pero la materia prima esta en contacto intimo

con el agua generadora del vapor.

ok ok
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o Oleorresinas. Son liquidos muy viscosos en los que el

aroma de las plantas se encuentra muy concentrada.
Por su origen:

o Naturales: obtenidos directamente de las plantas, no se

modifican fisica ni quimicamente.
o Sintéticos: producidos por procesos de sintesis quimica.

o Artificiales: obtenidas por un proceso de enriquecimiento

de la misma esencia de varios componentes.

Los aceites esenciales se emplean principalmente a través del olfato

y tacto.

El olfato. Las células especializadas que se hallan en la cavidad nasal
reciben los estimulos procedentes de las particulas odoriferas
transportadas por el aire; los nervios olfatorios transmiten los estimulos al
cerebro, donde las sefiales pasan a lo largo del tracto olfativo hacia varias
zonas del cerebro, y las células nerviosas de los |I6bulos temporales del

cerebro las interpretan. 3

La mayoria de las rutas nerviosas asociadas con el olfato terminan en
las regiones centrales del cerebro, de aqui se liberan sustancias
neuroquimicas, que pueden tener efectos sedantes, relajantes,

estimulantes, hipnéticos entre otros.

El cerebro puede enviar, ademas, mensajes a zonas del organismo
en las que se observara los efectos fisicos de los aceites. Las particulas

aromaticas también atraviesan las fosas nasales llegando a los pulmones.

Existen dos vias de administrar los aceites natrales a través del olfato:
la inhalacion propiamente dicha, y las difusiones atmosféricas que tiene
como ventaja ser no invasiva para el paciente, ya que las moléculas de las
esencias se encuentran en la atmosfera esparcidas en forma de

macroparticulas con la ayuda de un difusor, por lo tanto, estas particulas
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entran en contacto directamente con el sistema nervioso central. (Avello,
2006).

En la inhalacion de los aceites esenciales, moléculas volatiles del
aceite llegan a los pulmones y se difunden rapidamente en la sangre
causando activacion cerebral via circulacion sistémica. Estas moléculas
también se unen a los receptores olfatorios creando una respuesta
fisiologica y psicolégica que alcanza el cerebro. Se espera que esta
respuesta ocurra por la activacion de neocortex’, la cual tiene efecto en la
percepcion de olores y alcanza la region del sistema limbico incluyendo
amigdalas e hipotdlamo, areas donde los niveles de hormonas y emociones

son controlados (Buck, 2000)

La piel, es el 6rgano mas grande del cuerpo, por lo mismo, es una de
las mejores rutas por las que los aceites esenciales empleados con masaje,
tengan un efecto terapéutico sobre la circulacién sanguinea, y linfatica, el

sistema nervioso, respiratorio, masculos y otros tejidos blandos.

Los aceites esenciales se disuelven facilmente en sustancias grasas,
y la piel produce su propia capa protectora de cebo, por medio del cual los

aceites esenciales son absorbidos rapidamente.

Uno de los efectos pronunciados del masaje es que relaja, generando
una sensacion de calor y seguridad. @3 Los diferentes olores, agradables,
desagradables o neutros tienen efecto sobre el estado de animo de las

personas.

Las plantas, en general, proporcionan muchos beneficios en

diferentes planos o niveles terapéuticos.

Nivel terapéutico de compensacion: proporcionan al organismo
diversos elementos que las plantas contienen como son sales minerales,

vitaminas, oligoelementos, metales.

" Es el cerebro racional, permite tener conciencia y controla las emociones, a la vez que desarrolla las
capacidades cognitivas: memorizacion, concentracion, reflexion, resolucion de problemas, habilidad de
escoger el comportamiento adecuado, es la parte consciente de la persona, tanto a nivel fisiolégico como
emocional.
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Nivel terapéutico de drenaje: estimulan el trabajo de eliminacion de
los desechos u 6rganos emuntorios®”. Paralelamente, los estimulan

facilitando su trabajo de transformacion y sintesis de multiples sustancias.

Nivel terapéutico sintomatico: ejercen su accidn sobre ciertos

sintomas de enfermedades.

Nivel terapéutico sobre el sistema neuroendrécrino™. Accionan sobre
el sistema nervioso central al que pueden estimular, regularizar o inhibir.
Sobre el sistema neurovegetativo: pueden frenar o estimular el sistema
simpético y parasimpatico. Sobre el sistema endocrino pueden frenar o
estimular la hipofisis y las glandulas endocrinas.

La aromaterapia influye principalmente en el nivel sintomatico y sobre

el sistema neuroendocrino.

A continuacion, se menciona la accién de las esencias aromaticas en
funcién de las principales propiedades de los aceites esenciales utilizados

con regularidad.
o Sobre el sistema neuroendocrino.
v" Sistema nervioso central.

- Aceites esenciales de accién sedativa: angélica,

manzanilla romana, lavanda.

- Aceites esenciales de accidon estimulante: albahaca,

canela, enebro, hisopo, menta, romero.

* Organos, glandulas, conductos y tejidos que se encargan de primero filtrar del circuito y posteriormente
expulsar al exterior del cuerpo todo aquello que puede resultar toxico para la vida de las células, ejemplo de
éstos: la piel, higado, rifiones, intestinos, pulman.

** También llamado sistema de glandulas de secrecion interna es el conjunto de 6rganos y tejidos del
organismo, que segregan un tipo de sustancias llamadas hormonas, que son liberadas al torrente sanguineo y
regulan algunas de las funciones del cuerpo.
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v Sistema neurovegetativo.

- Aceites esenciales de accion estimulante sobre el
sistema simpatico: albahaca, canela, limon, geranio,

jengibre, pino silvestre, romero, salvia.

- Aceites estimulantes que actian como inhibidores
sobre el sistema simpatico: angélica, naranja agria,
mirto, manzanilla, coriandro, lavanda, apio silvestre,

mejorana, matricaria, melisa.

- Aceites esenciales de accion estimulante sobre el
sistema parasimpatico: clavo, mejorana, matricaria,

melisa.

- Aceites esenciales que actian como inhibidores sobre
el sistema simpatico: angélica, alcaravea, ciprés,

estragon, hisopo, lavanda, ligustico, matricaria, tomillo.
v’ Sistema enddcrino.

- Aceites esenciales de accion sobre la glandula
tiroidea: se emplea comino, hinojo y cebolla como

inhibidora; ajo como estimulante.

- Aceites esenciales de accion sobre la glandula
suprarrenal: angélica, lavanda, verbena, ilangilang
para inhibir y albahaca, canela, geranio, jengibre, pino

silvestre, romero, ajadrea, tomillo para estimular.

- Aceites esenciales de accion estimulante sobre el
pancreas: limon, eucalipto, gernio, enebro, cebolla,

romero, salvia.
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o En el nivel sintomatico.
v" Antibacterianos.

- Aceites esenciales de accion antibacteriana: orégano,
canela, tomillo, ajedrea, clavo, limén, mirto, lavanda,

niaouli, pino, sandalo.
v" Vascular.

- Aceites que contraen las paredes de las venas (efecto

vasoconstrictor venoso): ciprés.

- Aceites esenciales que dilatan las paredes de las
arterias (efecto vasodilatador arterial): naranja agria,

zanahoria, lavanda, perejil.

- Aceites esenciales de accion hipotensiva: ajo, lavanda,

mejorana, naranjo.

- Aceites esenciales de accion hipertensora: canela,

hisopo, pino, romero, salvia, tomillo.
v" Antiespasmadicos.

- Angélica, albahaca, bergamota, ciprés, estragon,
lavanda, mejorana, melisa, menta, orégano, salvia,

verbena.
v" Aintiinflamatorios.

- Manzanilla, canela, matricaria, romero, ajadrea,

tomillo.
v Analgésicos.
- Manzanilla, lavanda, matricaria, menta, verbena.
v Antineuralgicos.

- Mirto, ciprés, clavo, lavanda, menta.
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v Inmunoestimulantes.
- Abedul, manzanilla, limén, tomillo.

Los aceites utilizados en préctica clinica, deben ser aquellos cuyas
propiedades quimicas ayudan a aliviar problemas especificos. Por ejemplo,
lavanda, salvia, geranio, orégano, neroli, ayudan a reducir la ansiedad.
Bergamota, orégano, naranja y romero son efectivos en tratar dolores de
cabeza. Orégano, hierba de limon y romero son beneficiosos en pacientes
con dolor muscular incluyendo el dolor o molestias asociadas a problemas

temporomandibulares. 9

Se han evaluado los efectos de aceites esenciales en forma de
infusiones para asi percibir sus beneficios como plantas medicinales, tales
como el efecto de Melissa (toronijil) en el manejo de conducta del paciente
odontopediatrico, disminuye la ansiedad. Las propiedades de la manzanilla
encontradas en preparaciones tanto en té como en aceite esencial en
aromaterapia es ampliamente usado como un tranquilizante suave y un

inductor del suefio. @4

Como toda sustancia suministrada al cuerpo humano, los aceites
esenciales pueden presentar efectos adversos, estos pueden constituir
problemas importantes si la administracion no se aplica con conocimiento
y responsabilidad. Los efectos adversos mas comunes segun la literatura
son irritacién nasal, ocular y cefaleas. Se han reportado casos de
dermatitis.

Los aceites citricos no se deben usar antes de la exposicion al sol

porque pigmentan la piel.

La aromaterapia constituye un método simple y barato para mejorar
la calidad de vida de la poblaciéon susceptible a desarrollar eventos

psicosomaticos indeseables.

39



¢

A
i

il

TECNICAS DE RELAJACION EN ODONTOPEDIATRIA. Wi‘ﬁ{] ;,W’
\i UNAM y
1904

5.5 RECURSOS AUDIOVISUALES

Desde las comunidades primitivas, las imagenes y sonidos han estado
presentes siendo fundamentales para la comunicacion. Hoy dia, los medios
audiovisuales son recursos primordiales para la educacién, comunicacion,

entretenimiento, y mercadotecnia.

Los medios audiovisuales, son instrumentos tecnoldgicos que ayudan
a presentar informacién mediante sistemas acusticos y Opticos y que
pueden servir de complemento a otros recursos o medios de comunicacion
clasicos en la ensefianza, como las explicaciones orales. Los medios
audiovisuales se enfocan principalmente en el manejo y montaje de

imagenes y en el desarrollo e inclusién de componentes sonoros. 26)

Los recursos audiovisuales segun Moore (1990) forman parte de los
medios didacticos denominados multisensoriales, procuran aproximar la
ensefianza a la experiencia directa utilizando como vias la percepcion, el
oido y la vista; de esta manera, el medio audiovisual recrea imagenes,

palabras y sonidos.

Los medios inducen a cOmo comportarse ante determinadas
situaciones sociales; proponen qué pensar, qué sentir, qué creer, qué
desear y qué temer. Ofrecen ideas de qué es ser hombre y qué es ser
mujer, cOmo vestirse, qué consumir, de qué manera ser popular y evitar el
fracaso, cdmo reaccionar ante miembros de grupos sociales diferentes al
que se pertenece, de qué modo responder a normas, instituciones y valores

sociales. (29

Segun Murphy y cols., la distraccién audiovisual ha sido propuesta
como una técnica preventiva y correctiva para un comportamiento no
cooperador, pero requiere de tiempo y habilidades para que al

implementarla sea exitosa (1984).

La técnica de distraccion audiovisual ofrece la disminucion de la
incomodidad frecuente asociada con los procedimientos dentales en nifios

y adultos, porque toma el control de dos tipos de sensaciones, la auditiva y
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la visual. Al mismo tiempo aisla parcialmente al paciente del sonido y

ambiente médico.

Segun estudios realizados por la Asociacion Dental Americana, el
miedo y la ansiedad generalmente inhiben a los pacientes en la busqueda
de un tratamiento dental. La técnica de distraccion audiovisual ha
demostrado reducir la ansiedad y el miedo durante los procedimientos
dentales.

Weinstein y Blount exponen que el uso de videos utilizados para
reducir el miedo logra que el nifio alcance control por si mismo de su
conducta ante la inminencia del tratamiento odontolégico. Sefalan también
qgue los videos pueden ser utilizados como instructores para el nifio,
mostrandoles el comportamiento que se desea que demuestren en el
tratamiento odontolégico, siendo de utilidad como soporte para la obtencién
de autocontrol y reduccién al dolor. 4

Con el avance de la tecnologia, se desarrollaron los lentes virtuales.
Estos lentes tienen auriculares ajustables, que son faciles de utilizar,

comodos para los nifios y no interfiere con el tratamiento dental.

Este dispositivo es un buen auxiliar para disminuir la ansiedad y el
aburrimiento. Produce un efecto relajante haciendo que el paciente se
concentre en la pelicula y se olvide de que esta recibiendo tratamiento

dental.

Segun Ayala (2013), el uso de los lentes virtuales, puede presentar

desventajas en los siguientes casos:

- No es recomendable en pacientes muy ansiosos que estan
usando técnicas de relajacion autoinducidas ya que pueden

interferir en el tratamiento.

- No es apropiado en pacientes que suelen ser muy vigilantes e

insistentes en controlar la situacion.
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Betsen y cols., considera que el uso de los lentes virtuales facilitan el
comportamiento cooperativo y alcanzar, asi, un nivel alto de satisfaccion de

los pacientes. 14

Frere y cols., demostraron que el uso de un sistema de distraccion
audiovisual puede ser una opcion beneficiosa para pacientes con ansiedad

y miedo leve a moderado asociado con el tratamiento dental.

Prabhakar y Marwah, realizaron un estudio de comparacion de las
técnicas de distraccion auditiva y distraccion audiovisual en el manejo de la
ansiedad donde encontré que el grupo de distraccion auditiva no hubo un
efecto de reduccion de la ansiedad significativa, aunque fueron mas bajo
los niveles de ansiedad que en el grupo control; esto se le puede atribuir al
efecto de relajacion de la musica y ademas, que el sonido de la musica

eliminaba los sonidos no placenteros como el de la pieza de mano (2007).

Seyrek y cols., realizaron un estudio utilizando 3 técnicas diferentes
de distraccién: un programan de audio cémico, un programa de video
comico y un videojuego. Los autores encontraron un mayor nivel de
distracciéon mediante la utilizacién del programa del video y mediante la
utilizacién del videojuego, en comparacion con los resultados obtenidos en

el grupo de audio.

Varios autores recomiendan introducir la distraccion audiovisual en
sus citas después de haber establecido la confianza con el paciente, para

reafirmar la actitud positiva del paciente hacia la experiencia dental.

Autores como Ingersoll y Venham, evaluando pacientes pediatricos,
no encontraron efectividad en la utilizacion de videos como técnica de
relajacion, midiendo la ansiedad sefialada por los propios pacientes y su

comportamiento durante el tratamiento dental.
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5.6 REALIDAD VIRTUAL

La realidad virtual es una experiencia sintética mediante la cual se pretende
que el usuario sustituya la realidad fisica por un entorno ficticio generado
por ordenador. La realidad virtual es lo mas parecido que tenemos a la
Maquina del Tiempo, en tanto que permite recrear virtualmente cualquier
tipo de espacio en tres dimensiones y situarlo en cualquier época, incluso
en el futuro, con un grado de realismo completamente creible (Alejandro
Sacristan, 1990).

Jaron Lanier acufié el término de Realidad Virtual, proponiendo que
en la idea en la Realidad Virtual es generar realidad con otras personas,

haciendo suefios cooperativos todo el tiempo. (1989).

La realidad virtual se puede considerar como un medio de
comunicaciéon en si mismo. Las 3 caracteristicas fundamentales que
definen la Realidad Virtual frente a las animaciones 3D tradicionales son:
posibilidad de tiempo real, que permite elegir la direccion hacia donde
moverse en el interior del escenario 0 hacia dénde dirigir la mirada;
inmersion completa por el interior del mismo, perdiendo el contacto con la
realidad exterior al percibir Unicamente los estimulos del mundo virtual; e
interaccion con los elementos que lo conforman, que permite interactuar
con el mundo virtual a través de diversos dispositivos de entrada, como:

joysticks’, guantes de datos, entre otros. ?7)

En una animacion 3D convencional el espectador se sumerge en la
historia, pero sin control sobre ella, es un observador pasivo y todo se
desarrolla linealmente en el tiempo. Sin embargo, el espectador de un
espacio virtual tiene mas de una eleccion sobre las acciones y sobre lo que
ve. “Se acerca mucho mas a la vida”, dice Miro Kirov: “estamos ante una
determinada situacion y hemos de hacer una eleccion y asumir sus

consecuencias’.

*Palanca de mano
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Es por esto que puede ser aplicable para producir relajacion en el

ambito odontoldgico.

En 1995, Bentsen y cols. Realizaron un estudio con paciente adultos.
Su objetivo era clarificar si la distraccion inducida por un video alteraba la
intensidad de dolor y el nivel de desagrado de dichos pacientes.
Determinaron que un sistema audiovisual utilizando realidad virtual de una
forma eficaz producia una importante relajaciéon durante el tratamiento

dental.

Resultados semejantes a los encontrados por Frere y cols. en 2001,
también en pacientes adultos. Estos autores observaron que el uso de la
realidad virtual disminuia el tiempo de tratamiento utilizado en estos
pacientes. Concluyeron que el uso de este sistema de distraccion
audiovisual podia ser beneficioso para pacientes con miedo y ansiedad
moderada.

En 2000 Sullivan y cols., investigaron el efecto de la realidad virtual
en el comportamiento y ansiedad en nifios de entre 5 y 7 afios de edad
durante el tratamiento dental. Estos autores determinaron que la realidad
virtual no tenia un efecto significativo en el comportamiento y ansiedad de

los pacientes odontopediatricos.

Los efectos positivos de la realidad virtual observados por Bentsen y
Frere en pacientes adultos no se observaron en nifios. Pensaban qué si el
nifio no podia escuchar ni ver lo que estaba ocurriendo a su alrededor, la

anticipacion y la negatividad podia incrementarse.

Boj sefiala que la introduccidon de nuevas técnicas como es la
distraccion, relajacion e imitacion a través de peliculas de video se ve
frenada por la dificultad que supone la compensacion monetaria por parte

de los profesionales al poner en practica dichas técnicas.

Kuhn menciona que la necesidad de desarrollar tecnologia en el

manejo de conducta ha sido bien establecida. Y que éstas técnicas
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servirian, pero no reemplazarian las técnicas tradicionales, serian un

suplemento (1994).
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CONCLUSIONES

Se concluye que las diferentes técnicas de relajacion pueden ser de gran
ayuda para el manejo de distintas situaciones que se presentan en
odontopediatria, tales como manejo de conducta, control de ansiedad,

regulacion de diferentes procesos fisioldgicos y mentales del nifio.

Es importante conocer del paciente pediatrico la historia de
experiencias previas, alergias, gustos, miedos, actitud y edad para elegir la
técnica o técnicas que favorezcan una respuesta positiva en el pequenio.
Debe considerarse también el tiempo que se tenga para su aplicacion, ya
gue algunas de las técnicas como la relajacién progresiva, requerirdn mas

que otras como la musicoterapia.

Las técnicas de relajacion expuestas se pueden emplear tanto para el
paciente pediatrico como para el profesional ya que aportan mdultiples

beneficios para la salud; principalmente reduccion de la ansiedad.

Se requieren habilidades verbales y paciencia por parte del clinico

para la aplicacién de cualquier técnica.

Poner en préctica las diferentes técnicas de relajacion resulta

econdémico a excepcion de las técnicas audiovisuales y de realidad virtual.

Es oportuno que el profesional adquiera conocimientos sobre las
distintas técnicas de relajacion que existen; no limitarse a emplear las
técnicas convencionales de manejo de conducta, para brindarles un
tratamiento odontolégico de calidad, seguridad, comunicacion, cooperaciéon

y motivacion con el fin de alcanzar una salud oral optima.
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