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Resumen

Las pérdidas forman parte de la vida de los seres humanos, algunas de estas
pérdidas incluyen divorcios, jubilacion, despido laboral, muerte de la mascota o la muerte
de algun ser querido, por lo cual esta investigacion se centra en este Ultimo punto, ya que
la pérdida de un ser querido cercano conlleva a una reaccion emocional y de
comportamiento, ademas de sufrimiento generado por esa pérdida. Esta afliccion es una
reaccion natural ante la muerte de alguien amado por la construccion un lazo afectivo,

debido a que ya no se cuenta con la persona que ha muerto.

Esta pérdida generada por la muerte de un ser querido, produce tristeza, rabia,
impotencia, culpa, dolor y llanto, todo esto es parte de un proceso de duelo, que permiten
a los dolientes sobrellevar la situacion que estan enfrentando, a esta capacidad de los
seres humanos para sobreponerse y salir adelantes de situaciones adversar se le conoce
como resiliencia, la cual se puede ir adquiriendo desde la nifiez, se puede ir fortaleciendo
en la adolescencia, al llegar a la adultez le permitira afrontar de mejor manera aquellas

situaciones que puedan generar estrés o malestar a las persona.

Es por ello que para este trabajo se hablara de la resiliencia como una herramienta
para afrontar el proceso de duelo debido a la pérdida de un ser querido, ademas de ello
también es importante considerar el apoyo de otras herramientas psicoldgicas que
faciliten el proceso de duelo, tal es el caso del enfoque humanista el cual provee de
diferentes técnicas que se pueden emplear en situaciones de duelos. También es
importante hacer mencion de aquellos autores que hablan sobre diferentes modelos y

etapas del duelo por las que pueden atravesar los deudos.



Introduccion

El proceso de duelo debido a la pérdida de un ser querido, puede generar
sufrimiento emocional desmedido, y en algunos casos puede causar un duelo complicado
en las personas, esto puede provocar pérdida del sentido de vida, depresion, llevando a
un impedimento para realizar actividades cotidianas, ademéas de generar un desbalance
en la alimentacion, el suefio, etc., haciendo que el organismo se debilite causando alguna

enfermedad.

Ademas de esto también puede provocar que las personas sean mas propensas
a ingerir alguna sustancia adictiva con el fin de buscar una manera de mitigar el dolor
emocional por el cual estan pasando, generando asi una dependencia al alcohol o a otra
sustancia. Por lo tanto algunas investigaciones mencionan que 1 de cada 8 personas que
han sufrido la pérdida de seres queridos pueden llegar a presentar complicaciones en su
proceso de duelo y que aproximadamente 4 o 5 personas pueden verse afectadas
psicologicamente debido a la muerte de alguna persona cercana, repercutiendo en un
elevado costo a nivel social principalmente en el area de salud fisica, mental, laboral y en
gastos publicos, este porcentaje es mas alto en quienes han sufrido la pérdida entre los

6 meses y menos de un afio (Chaurand et al, 2015 p. 10).

Por lo tanto el objetivo de este trabajo es analizar a la resiliencia como un factor
protector en el proceso del duelo en el adulto joven por medio de una recopilacion tedrica
de informacion, también se hara mencion de las diferentes etapas por las cuales puede
transitar la persona en duelo, asi como de la importancia de la realizacion de todos
aquello rituales que conllevan al proceso de pérdida. Debido a esto el presente escrito

estd compuesto de tres capitulos, los cuales seran descritos a continuacion.



En el Capitulo I. se hace una descripcion del concepto de duelo, también se hace
mencion de las fases del proceso de duelo que han sido propuestas por diferentes
autores, ademas incluir informacion sobre el duelo en los adultos jovenes y sobre la

Tanatologia.

En el Capitulo Il. Se habla sobre la resiliencia, asi como las caracteristicas de una
personalidad resiliente, y como esta habilidad se puede ir fortaleciendo a lo largo del

desarrollo del ser humano, finalmente se incluye la resiliencia tanatalogica.

En el Capitulo Ill. Se plasman los antecedentes teoricos del enfoque humanismo,
ademas de los principales autores asi como sus aportes tedricos, también se hace una
descripcion de las técnicas del enfoque, asi como también del area psicologica que en
este caso se trata de la clinica. Y por ultimo se presentan las conclusiones obtenidas a lo

largo de la revision tedrica



CAPITULO |

EL DUELO EN EL ADULTO JOVEN

1.1 Duelo.

En la actualidad los seres humanos pasan por diferentes etapas desde el
nacimiento hasta la muerte, para las personas estd Ultima conlleva un proceso de
asimilacion debido a la construccion de lasos afectos que existen entre los seres
humanos, por lo cual la pérdida de un ser querido es causa de diferentes emociones que

forman parte del proceso al que se le denomina duelo.

El duelo es entendido como un “estado en el que el individuo transmite o
experimenta una respuesta humana natural que implica reacciones psicosociales y
psicologicas a una pérdida real o subjetiva” (Olviedo, 2009, p. 5) esta definicion explica
gue el proceso de duelo debe de tomarse como una reaccion natural que permite a las

personas adaptarse y sobrellevar la situacion que esta experimentando.

Otra manera de definir el “duelo (del latin dolium, dolor, afliccion) es la reaccion
natural ante la pérdida de una persona, objeto o0 evento significativo; o también, la
reaccion emocional y de comportamiento en forma de sufrimiento y afliccién cuando un
vinculo afectivo se rompe” (Meza et al, 2008, p. 28). Esta definicion nos da a entender
gue una de las principales reacciones que puede presentar una persona es un dolor o
afliccibn emocional intenso, este duelo puede ser causado por diferentes razones.
Mientras que para Millan y Solano (2010, p. 376) el duelo se considerara como un

conjunto de reacciones emocionales provocado por la pérdida de un ser querido.



“El duelo se define como los sentimientos, reacciones y cambios que ocurren
durante el proceso de cicatrizacion de una herida (psicoldgica)” (Instituto Mexicano de
Tanatologia, 2011, p. 16) por lo que todos los seres humanos atravesaran por este
proceso para permitirse sanar y continuar adelante con su vida. “Es un proceso de
adaptacion que permite restablecer el equilibrio personal y sistémico ante la pérdida”
(Castro, 2016, p. 12).

La intensidad en las reacciones que puede presentar una personas ante la pérdida
de un ser querido van a depender del nivel de apego que se tenga con la persona que ha
fallecido, de acuerdo a Papalia (2003, p. 212) el apego es un “vinculo reciproco y duradero
entre el bebé y el cuidador, cada uno de los cuales contribuyen a la calidad de la relacién”
es asi como podemos observar que el apego se puede dar desde los primeros afios de
vida de un individuo con sus progenitores, sin embargo no es el tnico tipo de apego, alo
largo de la vida las personas desarrollan apego hacia otra personas por ejemplo familia,

amigos, pareja, compareros, mascotas, etc.

Pero a lo largo de la vida nada es constante, por o que pueden existir pérdidas,
las cuales se presentan a lo largo de la existencia de las personas, ningun ser humano
esta exento de enfrentar estas circunstancias, para Castro (2016, p. 11) la pérdida es
“todo aquello que amo o he amado y de repente ya no esta”. Esto implica que ya no se
cuenta con aquel bien tanto material como inmaterial el cual despierta emociones

afectivas haciendo que esa pérdida sea mas dolorosa.

Con esto podemos entender que se pueden dar diferentes tipos de pérdidas las
cuales se mencionaran a continuacion (Castro, 2016, p. 77), divorcio 0 separacion: esto
conlleva a un proceso de duelo debido a que las personas pueden presentar sentimientos

no agradables, ademas de que deben de adaptarse a un nuevo estilo de vida.



Pérdida de trabajo: al ser despedido de un trabajo de igual forma se puede
atravesar por un duelo, las personas presentarian algunos sentimientos como rabia,

angustia, y ansiedad pues en este caso se puede perder pasado, presente y futuro.

Jubilacion: algunas personas centran sus vida en el trabajo, es por eso que llegado
el momento de jubilarse su vida deja de tener sentido, por ello es importante prepararse

para esta etapa.

Pérdida de mascota: este proceso de duelo puede ser vivido por adultos y por
niios pequefos, las personas se sentiran tristes, enojadas, frustradas, etc., lo cual

resultaria normal ya que la mascota forma parte del sistema familiar.

También se debe de incluir la pérdida de la vida, por lo tanto el enfoque
psicoanalitico dice lo siguiente en cuanto a la muerte thanatos es la energia psicoldgica
opuesta a la energia de la vida, su meta es la destruccion, por lo tanto, se le llama instinto

de muerte.

Mientras que el enfoque existencial humanista menciona lo siguiente, si el hombre
fuese inmortal podria demorar cada uno de sus actos hasta lo infinito, la muerte da
sentido a la existencia cuando la vida vislumbra una meta que va mas alla de la muerte
(Gonzéles, 1996, p. 46), la muerte siempre ha sido un tema dificil de tratar pues se ve
como destructora de la vida, pero también se debe de considerar como algo natural,
debido a que le permite a los seres humanos darle un sentido a su existencia, por lo tanto
se dan la oportunidad de vivir diferentes experiencias que lo enriqgueceran hasta los

ultimos dias de su existencia.



La muerte es un proceso normal en todo ser viviente y nadie escapa de ella, se
presenta repentinamente o gradualmente, razén por la cual siempre ha causado gran
miedo, algunos autores mencionan que “no es otra cosa que la separacion del alma del
cuerpo”. (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 236), por lo tanto las funciones
vitales del cuerpo dejan de funcionar, el cuerpo se inmoviliza, la temperatura comienza a

descender, etc., siendo asi como la vida termina.

“La muerte de una persona esta completamente vinculada al mundo cultural. En la
mayoria de las culturas la muerte se acompafia de complejos rituales y ceremonias, en
otras culturas la muerte es un hecho temido que causa pavor y aborrecimiento y que se
procura retrasar lo mas posible” (Craig, 2001, p. 607). Esto rituales siempre tiene que ver
con los usos y costumbres de cada lugar, en donde los dolientes realizan diferentes

rituales con el fin de que el fallecido tenga un buen descanso segun sea el caso.

Lo anterior hace referencia al luto definido como la conducta del doliente y de la
comunidad después de una pérdida (Papalia y Wendkos, 2001, p. 290) llevando a cabo
una serie de conductas en las cuales participan tanto los dolientes asi como toda la
comunidad, con el fin de presentar respeto tanto a la familia como al fallecido, asi mismo
Castro (2016, p. 20) dice que el luto incluye conductas, rituales o signos de
comportamiento social que marca la cultura ante la pérdida, por lo tanto las personas que
sufren una perdida tienen la oportunidad de externalizar su dolor realizando diferentes
rituales o ceremonias dependiendo de los usos y costumbres de la sociedad a la cual se

pertenezca.

Algunas de estas ceremonias incluyen la utilizacion de vestimenta de cierto color
como por ejemplo algunas tribus africanas creen que el negro representa al inframundo
siendo necesario es necesario que se utilice un camuflaje, por lo tanto si la personas es

de tez blanca es necesario que se pinte el cuerpo de negro y en caso de ser de tez oscura
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se pintaran de blanco pues se tiene la creencia asi el espiritu del difunto no entrara en el
cuerpo de alguna persona viva. Mientras que en algunas culturas mediterraneas las
viudas tenian la costumbre de portar un velo negro en la cara para asi ocultarse del
espiritu de sus esposos, por otra parte, también los romanos utilizaban prendas oscuras,
fue asi como al pasar el tiempo el negro se aceptd en Europay en la actualidad este color
significa dolor (Gémez y Delgado, 2000, p. 56).

En cuanto alos rituales funerarios en la actualidad la cultura hindu tiene la creencia
de la vida después de la muerte por lo tanto las familias de los difuntos tienen ciertos
deberes religiosos entre ellos el cuidado de los fallecidos y los antepasados, ademas de
llevar a cabo la cremacion pues creen que el muerto puede vagar por el cielo o el infierno
(De Leodn, 2007, p. 210). Mientras que para los budistas tienen la idea de las personas
pueden volver a renacer, por tanto, para ellos la muerte es el fin de cierto individuo y
dependiendo del estado de conciencia que tenga la persona, su reencarnacion sera un
premio 0 un castigo por las buenas o malas acciones que haya hecho en vida. Estas
creencias acerca de la posibilidad de una vida después de la muerte ayudan a las
personas en el luto, de esta manera las personas pueden expresar su dolor a traves de

una serie de conductas aceptadas y establecidas por su cultura.

Mientras que en el Islam el luto por los muertos conlleva a un lamento y a ciertas
costumbres funerarias las cuales consisten en el lavado del cadaver en donde el cuerpo
es tratado con mucho respeto ademas de cuidado, posteriormente se envolvera de pies
a cabeza, el llanto no puede ser excesivo para no alterar el descanso de los muertos,
pero esto no impide que las mujeres expresen su luto en publico, después de eso es
enterrado lo mas pronto posible, principalmente por cuestiones higiénicas debido al clima
de laregion (De ledn, 2007, p. 451). Es asi como se puede observar que cada region del
mundo tiene diferentes maneras de sobre llevar su luto, muchas de esta tiene que ver
con la idea de que los fallecidos tendran la oportunidad de volver resucitar o reencarnar,

haciendo que el cuerpo reciba un trato adecuado para que evitar danarlo.
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Con relacion al duelo Papalia y Wendkos dicen que este tiene que ver con la
respuesta emocional del doliente, expresada de muchas formas desde la rabia hasta la
sensacién de vacio (2001, p. 290), esto quiere decir que una de las principales
manifestaciones del duelos sera la emocional, por la tanto la persona llegara a sentir

rabia, enojo, afliccién, tristeza, etc., generando un desequilibrio debido a la pérdida.

Dentro de los tipos de duelo podemos encontrar el a) duelo patoldgico: en el cual
el doliente recurre a conductas desadaptativas o permanece en este estado sin avanzar
hacia una resolucion. También encontramos el b) Duelo anticipado: comienza tiempo
antes de la muerte, permitiendo a las personas compartir sus sentimientos, asi como el
prepararse para la despedida. C) Preduelo: consiste en que el ser querido se ha
transformado por la enfermedad haciéndolo irreconocible por lo tanto se cree que ya ha
muerto. d) Duelo inhibido o negado: aqui no se expresa el duelo debido a que no se
afronta la realidad de la pérdida. E) Duelo cronico: su duracion es excesiva, nunca llega
a una conclusion satisfactoria y se puede permanecer en duelo toda una vida (Meza et
al, 2008, p. 30).

En el proceso de duelo se habla de diferentes etapas de acuerdo con Kibler-Ross
(citado por Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 344), entre los que se
encuentran los siguientes a) la negaciéon que puede servir como un mecanismo de
proteccion que ayuda a dosificar el dolor de la pérdida, la negacién parcial es habitual,
pues sirve como un amortiguador después de una noticia inesperada, permite a la
persona recobrase con el paso del tiempo permitiendo llegar a la aceptacién de la
situacion que esta viviendo, b) ira la cual se puede manifestar de muchas formas, ira con
la persona querida que ha muerto, ira con uno mismo por no haber podido hacer nada,
ira con el equipo médico por no haber hecho lo necesario e incluso ira contra Dios, como
se puede observar esta fase es dificil de afrontar tanto para la familia como para el

personal médico, c) negociacién puede darse antes de una pérdida en la que se pacta
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realizar cualquier cosa con el fin evitar la pérdida, d) la depresién en el proceso de duelo
surge como una respuesta adecuada y util ante una gran pérdida, por lo tanto la depresion
se convierte en un instrumento que ayuda a la persona a prepararse ante la pérdida de
los objetos amados, por ultimo tenemos la e€) aceptacion en la cual el doliente se hace

consciente de que su ser querido se ha ido fisicamente y aprende a vivir con esta pérdida.

De acuerdo al modelo que proponen Nancy O’Connor (citado por Instituto
Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 225) quien habla de un proceso de duelo que se

basa en plazos o tiempos, el cual se describira a continuacion.

Ruptura de habitos va desde el fallecimiento hasta 8 semanas después
aproximadamente, aqui hay un cambio radical de vida, se pueden presentar los rituales
y ceremonias del fallecimiento, ademas de que los habitos de suefio y alimentacion de
los dolientes se ven alterados. Los sentimientos que se pueden presentar son la

confusion y la negacion, ademas de manifestar un intenso llanto.

Reconstruccion de la vida puede abarcar de los 2 a los 12 meses, puede ser la
etapa mas dificil, se da inicio a rutinas nuevas y se esta aprendiendo a vivir sin la
presencia del ser querido, el dolor y el llanto van disminuyendo, pero pueden presentarse

crisis en especial en fechas conmemorativas.

Nuevos objetivos de amor y de amigos o fase de resolucion después de
transcurrir un afo, aqui el doliente se hace consciente de que su vida debe de continuar
por lo tanto tiene que hacerse responsable de su felicidad. Su vida social aumenta, la

cual se encontraba altera.
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Terminacion del reajuste comprende el final del segundo afio, etapa en la que
finaliza el duelo, los deudos aceptan lo sucedido, viven el presente y estan dispuestos a

planear el futuro.

El duelo de acuerdo a Wiliam Worden (citado por Instituto Mexicano de
Tanatologia, 2011, p. 225) aqui hay una funcién activa del doliente, el cual es de gran
ayuda en el tratamiento terapéutico. En este modelo se habla de tareas, las cuales son:

* Aceptar la realidad de la pérdida tiene que ver con una aceptacion intelectual o

cognitiva y emocional, lo contrario a esto seria la negacion.

* Trabajar las emociones y el dolor de la pérdida definido como vivir el dolor, se debe
de permitir que todas las emociones experimentadas se reconozcan y expresen lo

contrario seria la represion.

* Adaptarse a un medio en el que el fallecido esta ausente se aprende a vivir sin la
persona, hay una adquisicion de nuevos habitos desarrollandose habilidades que
permiten vivir de forma independiente de la persona fallecida, lo contrario seria la

dependencia.

*Recolocar emocionalmente al fallecido y continuar viviendo el doliente sigue su vida
plenamente, a pesar de la carencia por la persona ausente. Lo contrario de esta tarea es

la incapacidad de amar.
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Otro modelo del proceso del duelo es el propuesto por Therese Random el cual

consiste en 6 tareas, también conocida como las 6 “R”. (Citado por Instituto Mexicano de
Tanatologia A.C., 2011, p. 226).

a)

b)

d)

f)

Reconocer la pérdida. Es aceptar que aquel objeto o persona amada ha
desaparecido.

Reaccionar ante la separacién, permitirse sentir. Aqui el doliente debe
darse la oportunidad de dejar salir todas aquellas emociones normales ante
un proceso de duelo.

Recordar y reexperimentar la relacién. En el proceso de duelo el recordar
constantemente a aquella persona que ha fallecido puede ayudar a sobre
llevar el duelo.

Replantear los papeles, aceptando que el mundo cambio
irremediablemente. Esta parte es de suma importancia ya que una pérdida
sin duda implica un cambio de manera de general en la vida de la persona.
Reacomodarse, adaptarse a un mundo nuevo. Posterior a la pérdida es
necesario hacer un reacomodo en la vida de los dolientes, pues
indispensable adaptarse a los cambios que surjan después de la pérdida.
Reinvertir la energia. Esto tiene que ver con que las personas puedan
enfocarse en realizar otras actividades, comenzado con aquellas que le
agradaban, o aquellas que puedan ayudarla a relajarse, a distraerse, esto

permite que las personas puedan superar la pérdida.

El siguiente modelo fue elaborado por Kavanaugh (Citado por Quintanar y Garcia,

2010, p.13) quien habla de siete etapas por las cuales podria atravesar una persona que

enfrente una pérdida de alguien o algo.
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a. Negacion. Ante la pérdida de algo o de alguien la mente se encargara de

bloquear la realidad, como si lo ocurrido no fuera reconocido.

b. Confusion. Tiene que ver con una falta de claridad de la realidad, hay una
desorganizacion de uno mismo, las emociones no responden a la voluntad de la persona,

se expresan generalmente en llanto, hablar demasiado o el silencio.

c. Coraje. Aqui el llanto, el silencio y el hablar en exceso pueden volverse enojo,
pudiendo llegar a manifestar su coraje contra la persona fallecida.

d. Culpa. Una vez que el coraje va dejandose de expresar, comienza a
experimentar culpa, debido a que la persona comienza a recordar lo que hizo o dejo de

hacer por el fallecido.

e. Soledad. Una vez que el deudo se perdonay se da cuenta de la pérdida ademas
de verse vivo sin el ser querido llevandolo a sentirse solo e incompleto haciendo que un

sentido de vacio se apodere del doliente.

f. Alivio. En esta etapa se puede dar la sensacion de libertad, dando paso al

restablecimiento.

g. Restablecimiento. Es la reintegracién lenta a la vida, el recuerdo se hace cada
vez menos doloroso. Al concluir el proceso de duelos, después darse la oportunidad de
exteriorizar sentimientos por la pérdida, la persona podra percatarse del cambio que

paso.
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El modelo que fue propuesto por Bowlby (Citado por Quintanar y Garcia, 2010,
p.14), tiene que ver con una combinacion de las teorias del apego y del proceso de

comunicacion humano, por lo tanto el proceso de duelo se divide en las siguientes fases.

a. Fase de entumecimiento o Shock. Es la fase temprana, donde puede haber
negacion, célera, esta fase puede durar un momento o varios dias, ademas de que la

persona que atraviesa por un duelo puede volver a esta fase varias veces.

b. Fase de anhelo y busqueda. Se da una intensa afioranza y busqueda de la

persona fallecida, ademas de tener pensamientos permanentes sobre el fallecido.

c. Fase de desorganizacion y desesperanza. Aqui la realidad de la pérdida se
establecerse, existe una sensacion de ser arrastrado por los acontecimientos por lo tanto
la persona en duelo puede parecer apatica, indiferente, tener insomnio, pérdida de peso,
pérdida del sentido de la vida. Ademas de ello el doliente tiene continuos recuerdos del

fallecido y al aceptar que son solo recuerdos le provocan una sensacion de desconsuelo.

d. Fase de reorganizacion. Aqui comienza la etapa de reorganizacion, el deudo
trae recuerdos muy dolorosos del duelo, también comienza a pensar en reincorporarse a
la vida diaria, ademas de haber un recuerdo de la personas que falleci6 con un

sentimiento de alegria y tristeza.

Estos autores han propuesto diferentes modelos en los que hacen mencion del
proceso de duelo el cual se vive en etapas, las cuales se pueden recorrer todas en un
solo momento o se puede pasar por ellas muy lentamente, o incluso volver al inicio, dando

a entender que no es necesario seguir un orden especifico (Castro, 2016, p. 15). Ya que
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el proceso de duelo es vivido de diferente manera en cada persona debido a que también

influye el género, asi como la edad en la cual ocurre la pérdida.

La muerte algunas veces puede ser causa de dolor, angustia, tristeza,
incertidumbre, miedo, etc., y dependiendo del tipo de ideologia que el ser humano posea
podra sobrellevar su luto de diferente manera, ademas de experimentar diferentes
emociones, asi como la manifestacion de ciertas conductas que lo haran vivir un proceso
de duelo debido a la pérdida de un ser querido, que sera afrontado de diferente manera
dependiendo de la etapa de vida en la que se halle la persona, en el caso de esta
investigacion estara enfocada en el duelo del joven adulto.

1.2 Duelo en el adulto joven.

En la nifiez el pensamiento de la muerte es visto como un estado temporal, solo
hasta que llegan a la edad de 5 a 7 afios entienden que la muerte es irreversible, y que
una persona, un animal o una flor que ha muerto no volvera a la vida. (Papalia y
Wendkos, 2001, p. 287). Pero a pesar de su corta edad se le puede ayudar a comprender

mejor el concepto de muerte, tomando como base su propia experiencia.

En cuanto a los adolescentes por lo regular tienen ideas romanticas sobre la
muerte, debido a que en esta etapa se encuentran en la busqueda de su identidad, por

lo tanto estan mas interesados en cdmo viviran y no en cuanto tiempo les queda de vida.

En esta etapa por lo general los adultos jovenes tienen buena salud, una buena
calidad fisica, y gran resistencia (Papalia, 2001, p. 487), en algunas ocasiones los adultos

jovenes dan por sentado todo a su alrededor sin embargo en cualquier momento pueden
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enfrentarse a alguna pérdida, lo cual afectaria su estado de salud, su bienestar y su

futuro.

También en la edad adulta el pensamiento parece mas flexible, abierto, adaptable
e individualista, se basa en laintuicion, laemociény laldgica, lo cual ayuda a las personas
a enfrentar un mundo cadtico. En especial si en esta etapa las personas se enfrentan a
un proceso de duelo, ya que esto lo ayudara a afrontarlo de mejor manera, debido a que
tienen mas habilidades para resolver las diversas problematicas que se le presente.

Ademas de ello esta etapa esté llena de ciertos cambios pues se adquieren mas
responsabilidades, debido a que se va dejando la adolescencia, por lo tanto aun
permanece la suposicion falsa de “siempre perteneceré a mis padres”, pero la realidad
es otra, por lo tanto es preciso penetrar en esta ilusion y desecharla, sin embargo en esta
edad su sentido del yo es todavia fragil y la falta de seguridad los hace muy sensibles
(Craig, 2001, p. 435).

Al enfrentarse a la pérdida de un familiar o persona cercana este joven adulto
puede llegar a sentirse inseguro e incluso presentar miedo de quedarse completamente
desvalido, porque en esta etapa se llega a sentir con mayor intensidad emocional la
muerte mas que en cualquier otro periodo de la vida, debido a que muchos de su suefios
se veria truncados debido a muerte repentina de alguien cercano, a pesar de haber
luchado arduamente creando una frustracion que posteriormente se convierte en rabia
(Papalia y Wendkos, 2001, p. 288).

Como se ha mencionado en los parrafos anteriores en este periodo de vida hay
mucho por hacer como participar, crear, trabajar, tener cosas materiales, conseguir y

tener una pareja, formar un hogar, tener y criar hijos, pertenecer a un grupo de amigos,
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hacer viajes, realizar estudios y logros en nuestras vidas con el objetivo de llevar a cabo
aquellas metas que se han fijado. De igual forma el joven adulto comienza a separarse
de sus padres lo que le exige tomar decisiones libres y responsables, haciendo del duelo
un proceso dificil debido a las amplias expectativas de vida que se tienen por lo tanto la
pérdida es mayor (Castro, 2007, p. 65).

Para Papalia y Wendkos la edad adulta intermedia (2001, p. 288) es la etapa en
donde se es consciente de que el ser humano va a morir, después de pasar por la muerte
de sus padres, ellos pasan a ser la generacion mas vieja. Y finalmente la edad adulta
tardia sus cuerpos ya no son jévenes, agiles ni vigorosos, su pensamiento gira en torno
a cuantos afios les quedan de vida, es en esta etapa en la cual se realiza una evaluacion
de toda lo que ha vivido comenzando con la reorganizacion de sus pensamientos con el

fin de acertar el inminente final.

Como se puede observar dependiendo de la edad del doliente el proceso de duelo
se vive de diferente manera, por ejemplo en la nifiez el concepto de muerte adn no es
claro, por lo tanto la considera como algo temporal solo con el pasar del tiempo y la
adquisicion de experiencia le permite ir entendiendo a la muerte como un proceso
universal e irreversible, mientras que en la adolescencia la muerte es vista como algo
muy lejano que no les puede afectar, sin embargo esto no quiere decir que una pérdida
no les afectard, por eso es necesario permitirle que exprese sus emociones. Al acercarse
la etapa de adultez joven la muerte y el proceso de duelo se presentan de una manera
diferente pues la persona se encuentra mas consciente de lo que implica una pérdida, es

asi como la personas inicia un proceso de duelo que es de gran importancia.
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1.3 Tanatologia.

Los seres humanos pueden llegar a enfrentarse a diferentes tipos de pérdidas a lo
largo de toda su vida, estas pérdidas lo pueden llevar a pasar por un proceso de duelo,
causandole un gran sufrimiento. La muerte de un ser querido es una pérdida por la cual
atraviesa la mayoria de la gente, esta causa un gran dolor a las personas que aun estan
con vida, esto da pie a la comunidad en general a participar en el luto a por medio de
diferentes ceremonias funerarias las cuales tienen la intension de presentar respeto al
recién fallecido, asi como acompafiar a los dolientes, estas conductas se han establecido
a lo largo de los afios, los rituales se diferencian de una region a otra debido a las
multiculturalidad que existen en el mundo (Castro, 2013, p.13).

Los adultos mayores tienen mas presente a la muerte debido a que a esa edad
se piensa en cuanto tiempo de vida les queda. Por muchos es temida ya que se
desconoce que ocurre una vez que finaliza la vida, por ello es importante considerarla
como un proceso natural al cual se enfrenta el ser humano tarde o temprano (Castro,
2013, p.13).

Como ya se menciono el proceso de duelo puede desarrollarse en diferentes
fases, pero esto no quiere decir que sea necesario seguir un patréon ya establecido, pues
cada persona pasa por el duelo de manera diferente, por lo tanto este proceso puede
durar un corto tiempo o puede llevarse toda una vida, sin dejar de lado que de acuerdo
al ciclo de vida en la que se encuentre la persona, también contribuye a que le sea mas

facil o mas dificil atravesar el duelo (Castro, 2013, p.13).

Se deriva de las raices griegas Thanatos, que significa “muerte” y logos que significa
“estudio o tratado”, se define como el estudio o tratado de la muerte. La tanatologia es el

estudio interdiciplinario del moribundo y de la muerte, se enfoca mas en la disminucion
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del sufrimiento fisico y psicologico de los enfermos terminales, también del sentimiento

de culpay pérdida de los familiares, (Castro, 2013, p.13).

La Tanatologia tiene por objetivo la calidad de vida del enfermo, por lo tanto
considera innecesario la prolongacién de la vida, asi como su acortamiento de manera
deliberada, permitiendo una muerte adecuada en donde haya: ausencia de sufrimiento,
alivio de los conflictos, consumacion en la medida de lo posible de los deseos
predominantes, comprensiéon del enfermo y de las limitaciones fisicas que sufre. Es asi
como la Tanatologia al ser una rama de la medicina facilita los cuidados paliativos
terminales del enfermo ademas de ayudar a la familia en la elaboracién del duelo por la
muerte (Dominguez, 2009, p. 31).

Con lo anterior podemos entender que esta disciplina se encargara de ayudar al
ser humano en aquello que tiene como derecho primario y fundamental que es el morir
con dignidad, permitiendo la plena aceptacion de la muerte, logrando asi una paz total,
(Dominguez, 2009, p. 32), de manera que la persona que se encuentre en un proceso
final este lo mas comodo posible evitando que sufra, ademas de permitirle que llevar a

cabo un buen proceso de asimilacion en donde se logre.

Otro de los objetivos que tiene es el apoyo que brinda al ser humano en la ultima
etapa de la vida que es la vejez pues con el paso del tiempo las personas se van haciendo
conscientes de que al ser seres biologicos moriran, debido a que el organismo va
cesando sus funciones vitales poco a poco, es asi como el adulto mayor al encontrarse
mas cerca de morir comienza a sufrir un proceso de interiorizacion haciéndose muchas
preguntas o realizar un recuento de todo lo que ha pasado a lo largo de toda su vida
comenzando a surgir remordimientos, tristezas, soledad, asi como la busqueda de
sentido sobre la vida, etc., es aqui donde el tanatoldgo facilita el proceso pues este se
encargara de escucharlo de manera empatica, ayudandolo en las tareas que les queda

por realizar hasta que llegue la muerte, (Dominguez, 2009, p. 33).
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También tiene como objetivo la ayudad a pacientes que han sufrido pérdidas muy
severas entre los que se encuentran las amputaciones, transplantes, intentos de suicidio,
viudez, nido vacio, infidelidad, portadores de VIH, problemas alimenticios, pérdida del
trabajo, etc., de la misma manera se enfoca en el trabajo terapéutico con los familiares
de las personas que estan pasando por estas pérdidas debido a que ellos también se
pasan por un momento de dolor, angustia y estrés. Otra de las &reas de la tanatologia es
la intervencion en crisis, principalmente en el momento en que surge una muerte
inesperada ya que es importante que los deudos comprendan y superen el proceso de
duelo (Dominguez, 2009, p. 38).

Con lo anterior se entiende que los objetivos de la tanatologia se diversifican de
acuerdo a los ambitos en los cuales debe de incidir, uno de estos ambitos es el trabajo
con el enfermo terminal, en este caso se procura disminuir el dolor, asi como las
incomodidades que se pueden presentar fisicamente, por medios de farmacos o de
cualquier otro recurso medico que se requiera. En la intervencion con pacientes
terminales existe un sufrimiento debido a la confrontacion con la muerte por lo tanto hay
una pérdida de autosuficiencia asi como de independencia debido al deterioro fisico asi
como a los sentimientos de impotencia y culpa pues se da una separacion de la vida
normal y de los seres queridos. Una de las maneras que permiten la disminucion del
sufrimiento se da mediante un proceso de toman de conciencia en la cual se le permita a
la persona desahogar el sufrimiento permitiéndole ser parte activa de todo el proceso
ademas de facilitarle el que se aduefie de la enfermedad y del proceso de la propia
muerte, de esta manera dara paso a la resolucion de los problemas personales, ademas
de expresar su voluntad permitiéndole un crecimiento personal, también le permitira
encontrar un sentido a la propia vida, asi como al dolor y al sufrimiento. También es
importante el aprovechamiento del tiempo que queda de vida para asi alcanzar objetivos
y anhelos que se consideran importantes antes de la inminente muerte. Por dltimo la
aceptacion de la muerte que tiene que ver con la naturaleza propia viendo asi la ultima

etapa de su vida (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 15).
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Otro ambito en el cual también interviene es en la familia pues se encarga de
estudiar aquellos sentimientos y efectos que la muerte puede provocar en todas aquellas
personas que estan junto a la persona enferma o moribunda, en especial de los familiares
o de aquellas personas afectivamente involucradas con la persona. También es
importante que exista una buena comunicacion entre la persona que esta enferma y sus
seres queridos, ademas de respetar la voluntad del enfermo en la toma de decisiones,
alguna de esta pueden llegar a provocar sentimientos de culpa o conflictos entre los
miembros de la familia (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 16).

La tanatologia también apoya al equipo médico debido a que todos ellos trabajan
constantemente con personas enfermas, se enfrentan constantemente al dolor y a la
muerte apoyandolos para que puedan liberar y manejar sus emociones adecuadamente,
el tanatologo también funge como mediador entre los dolientes y el personal médico
asegurandose que haya una atencion humanizada ante el proceso de muerte y el duelo

gue se enfrenta (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 16).

Algunos objetivos tanatologicos en el ambito social son: mejorar la atencién hospitalaria,
con el fin de lograr que el trato sea humano y digno. También se ofrece un servicio de
manera particular a personas y familias, por ultimo es importante fomentar y difundir la
toma de conciencia de los valores y virtudes las cuales permitiran aceptar la muerte y el
sufrimiento. Es por ello que el tanatdlogo siendo un especialista en esta area, va a dirigir

su ayuda de manera personalizada a cada uno de los sujetos.

1.3.1 Intervencién Tanatoldgica

La ayuda Tanatologica dependera de la necesidad de quien acuda a consulta,
puesto que en ocasiones solo se trata de encauzar el proceso, de esta manera la persona
podra continuar ella misma con sus propios recursos. Pero en otras situaciones se

necesita de apoyo psicoldgico para iniciar un duelo bloqueado, o llevar a su fin algun
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duelo interminable, mientras que para otros se trata del Unico espacio en el donde pueden
dejar salir sus verdaderos sentimientos y recuerdos, debido a una real falta de apoyo
familiar y social que pueda validar sus pena o de la falta de un consejero que empatico y
sensible que lo pueda escuchar (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 342).

La labor que tiene la tanatologia consiste en procurar el bien morir o una muerte
digna, esto se logra dependiendo de cada caso o de las necesidades del paciente, asi
como de las circunstancias en las que se encuentre, esta incluye tres actividades las
cuales se pueden combinar para logra una mejor atencion las cuales se describiran a

continuacion (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 17).

a. apoyo: Tiene que ver con la realizacion de diferentes actividades que permitan la

tranquilidad, y bienestar que incluyen lo fisico y o emocional en el enfermo terminal.

b. acompafiamiento: Tiene que ver con estar con el enfermo, a pesar de tener una actitud

pasiva, pues de esta manera el paciente no se sentira solo.

C. consejeria: consiste en escuchar y cuestionar al usuario para que encuentre sus
propias respuestas, ademas de ser un proceso de corto tiempo, debido a que se enfoca
en que acepte la pérdida de la propia vida o la de un ser querido, viéndola como un
hecho natural y como parte del ciclo de la vida, ademas de asumir un pale activo en el

proceso de muerte y duelo (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 17).

Otra manera de intervencién es la consejeria tanatologica la cual es una estrategia
practica para la realizacion de intervenciones breves pero profundas. La consejeria tiene

como fin ayudar a la gente para hacer planes, tomar decisiones sobre aspectos concretos
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en su vida pero enfatizando la participacién del cliente con el de que obtenga un
aprendizaje, asi como la asimilacion del valor propio. Como ya se menciono es breve
pero también focalizado y dirigido en donde se cuestiona al usuario con el objetivo de que
tome sus propias decisiones de una manera consciente (Instituto Mexicano de
Tanatologia A.C., 2011, p. 338).

Es asi como la consejeria tanatoldgica requiere de las siguientes particularidades:
Breve: debido a que es un proceso de corta duracién enfocandose en aquello que la
persona quiera trabajar, una vez logrado el objetivo se termina el proceso, los cuales
duran de 10 a 20 sesiones aproximadamente lo cual sera acordado desde un inicio.
Focalizada: centrada en aspectos en los que la persona desea trabajar. Dirigida: debido
a que se busca resolver esos aspectos mediante la confrontacién, asi como tomar

decisiones de manera profunda (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 339).

La consejeria debe de tener un encuadre por lo tanto debe de tener un tiempo
determinado para la realizacion de la sesion, ademas de dedicarle un tiempo no mayor
de 60 minutos, también se debe de contar con un espacio fijo que permitira entrar en un
estado adecuado para llevar a cabo la consejeria, sin embargo el tiempo y el espacio
pueden llegar a modificarse dependiendo de la persona que se esté atendiendo a lo que

el consejero debe de adaptarse (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 342).

El proceso se lleva a cabo por etapas donde se van tomando y realizando
decisiones mas solidas, en el momento en que la etapa se concluye se puede volver a
contratar un nuevo ciclo. Pero como por lo regular se trabaja con personas en estado
terminal es necesario optimizar al maximo el tiempo de trabajo, por eso es importante
gue en cada fase se haga un contrato de manera verbal, en los que se establezcan los
tiempos, espacios, el tipo de relacion y las funciones, ademas de ello se debe de tomar

en cuenta que el consejero solo se encuentra ahi para cuestionar y lo que puede llegar a
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mencionar son los hipoétesis y sugerencias, por lo tanto el usuario debe de ser consciente
de que la toma de decisiones solo le corresponden a él, ademas de que su objetivo es
facilitar al enfermo el hablar sobre sus miedos, temores, angustias, etc., y de esta manera
generar un espacio para la introspeccién, asi como una revision del pasado, presente y
futuro asi como una actitud positiva sobre su muerte para poder vivirla (Instituto Mexicano
de Tanatologia A.C., 2011, p. 342).

La consejeria al permitir un cuestionamiento permanente, da pie a la reflexion de
patrones de pensamiento con los cuales se mira al mundo, y permitir su transformacion
también la manera en la que se ve al mundo se transforma, por ello sus objetivo es que
el usuario modifique sus patrones ya existente para asi poder construir nuevos patrones
para poder vivir con mayor plenitud (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p.
340).

Cuando se habla de consejero y usuario se trata de una relacién horizontal en el
cual ambas partes tiene la oportunidad de aprender, de intercambiar y de enriquecerse,
cuando se hace referencia al consejero se trata de aquella persona a quien se acude con
el fin de liberar aquello que oprime y preocupa o es alguien a quien se consulta, pero el
consejero no tiene las respuesta, sino preguntas, por lo tanto tiene que formular las
preguntas correctas, formuladas en el momento, entonacion e intencion
adecuadas.(Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 340). Por lo tanto el perfil

del consejero tanatoldgo debe de incluir lo siguiente:

e Tener un grany profundo conocimiento sobre Tanatolégia.

e Tener capacidad de verdadera compasion, real empatia, sin fingir sentimientos.

e Tener una habilidad para identificar de manera rapida las necesidades de los
usuarios.

e Acrecentar sus aptitudes para desarrollar relaciones interpersonales llenas de
significado.

e Tener un buen sentido del humor.
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e Gran honestidad para saber decir “no sé”.

e Capacidad para decir las cosas como son.

e Generosidad para dar su tiempo.

e Humildad para aprender, dar, reconocer, aceptar errores, perdonar.

e Saber lo que es y lo que exige el amor incondicional.

El que un consejero esté dispuesto a escuchar y acompafar da pie a la persona
gue sufre o esta enferma compartir aquellos momentos dificiles que va viviendo, asi
como su tristeza, sus angustias y temores sobre lo que le falta por vivir y el tipo de muerte
gue le sobrevendra (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 341).

Mientras que otro de los objetivos en los asesoramientos durante un proceso de
duelo cosiste en ayudar a los que sobreviven a completar cualquier situaciéon que le

sobrevenga, por medio de los siguientes principios:

Principio 1. Ayudar al sobreviviente a hacer real la pérdida: teniendo una
conciencia mas clara de que la pérdida en verdad a ocurrido, ademas de permitirse hablar
de la perdida, de los recuerdos actuales y del pasado que se tienen del fallecido (Instituto
Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 349).

Principio 2. Ayudar al sobreviviente a identificar y expresar sentimientos: entre los

gue se pueden encontrar el enojo, la culpa, la tristeza, ansiedad, entre otras mas.

Principio 3. Ayudar a vivir sin el fallecido: es importante enfocarse en la solucién

de algunas problematicas que lleguen a presentarse ademas de no tomar decisiones que
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puedan producir cambios importantes en su vida, hasta superar la fase aguda donde ya

seran capaces de decidir (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 349).

Principio 4. Facilitar la recolocacion de fallecido: consiste en hallar un lugar
diferente en su vida para el ser querido que ha fallecido y de esta manera poder continuar

con su vida para asi poder establecer nuevas relaciones.

Principio 5. Dar tiempo para elaborar el duelo: Es necesario un tiempo para
acomodarse a la pérdida, asi como a todo lo que conlleva y lo que se esta por vivir al no
contar con la persona fallecida, algunos momentos criticos que se pueden presentar son:
el tercer mes, el primer aniversario, las vacaciones o los cumpleafios (Instituto Mexicano
de Tanatologia A.C., 2011, p. 349).

Principio 6. Interpretar la conducta normal: en un proceso de duelo el sobreviviente
puede tener la sensacion de aturdimiento, de estarse volviendo loco, presentar
preocupacion por el fallecido, entre otras, las cuales son conductas normales, por lo tanto

se necesita transmitir tranquilidad a la persona.

Principio 7. Permitir las diferencias individuales: esto tiene que ver con respetar las
diferentes conductas que se lleguen a presentar en las personas que estan muriendo
como en las que estan en proceso de duelo, algunas veces las conductas diferentes

pueden llegar a generar incomodidad o enojo.

Principio 8. Dar apoyo continuado: aqui los profesionistas han de estar disponibles

para el sobreviviente a lo largo de los periodos criticos.
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Principio 9. Examinar defensas y estilos de afrontamiento: esto tiene que ver en
ayudar al paciente a examinar sus defensas, asi como su estilo de afrontamiento las
cuales se pueden intensificar después de pasar por una pérdida significativa. Ademas de
gue es muy importante que se esté alertar de las conductas del paciente, asi como la
exploracion de otros tipos de afrontamiento (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C.,
2011, p. 349).

Principio 10. Identificar trastornos y derivar: el duelo algunas veces puede generar
problemas mas complejos, por lo tanto es importante conocer las limitaciones y canalizar
el caso si es necesario (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 349). Al llevar a
cabo estos principios le permitira a la persona que se encuentre atravesando por un
proceso de duelo sobrellevarlo, permitiendo que la persona pueda seguir viviendo,

permitiéendose restablecer sus relaciones personas.

Ademas de los anterior también es importante hace mencion de manera general
de aquellas caracteristicas que se consideran que todo buen psicoterapeuta debe de
tener con el fin de manejar bien un proceso terapéutico, las cuales describiremos a

continuacion.

a) Pautamiento: debe de tener la capacidad de reconocer sintomas, tonos de voz,
movimientos, asi como aspectos basicos de la conducta de las personas con las que
trabaja. Ademas de eso debe de estar consciente de la persona le da informacién desde
gue llega a consulta, ademas de obtener toda la informacion posible del pasado y del
presente, tanto verbalmente como no verbalmente pues lo transmite a través del lenguaje

corporal.
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B) Control: tiene que ver con la capacidad del terapeuta para hacer que el cliente acepte
seguir los procedimiento fijados por el terapeuta, pero si la persona no colabora y por el
contrario trata de manejar al terapeuta con el fin de llevarlo hacia donde la persona quiere,
entonces poco o nada se podra hacer por él.

c) Potencia: aqui se habla de la capacidad del terapeuta para prestar un buen servicio a
sus clientes, para ello debe tener un amplio conocimiento en el empleo de técnicas,
procedimientos y sugerencias que utilizara para trabajar en el proceso terapéutico, esto

va depender del enfoque psicoterapéutico que se utilice.

d) Humanidad: este punto tiene que ver con el interés y el cuidado hacia la persona que
acude a consulta, ademas de brindar apoyo y reconocimiento, ademas de ello también
debe considerar su contribucion en el proceso de desarrollo de la persona que acude a
psicoterapia de ahi la importancia de que sus reacciones sean espontaneas y naturales

ya que esta tratando con seres humanos.

e) Compromiso: un terapeuta va a adquirir compromiso en el momento en que decida
dedicarse a esta profesion. Esto consiste en un desarrollo continuo de capacidades y en
un gran interés por ampliar sus conocimientos, ademas de ello tratar de hacer algun
aporte a aquellas teorias que utiliza al encontrar nuevas formar de intervencion por medio
de la practica diaria o a través de la investigacion. Otro compromiso que adquiere es con
sus clientes, pues debe de comprenderlos, ademas de ampliar sus capacidades con el

fin de obtener buenos resultados durante la terapia (Martin, 2006, p. 193).

Es asi cdmo el sufrimiento y el dolor se pueden ver como algo natural de la vida y
de esta manera se puede encontrar un sentido el sufrimiento necesario es un sufrimiento

gue tiene sentido, la muerte tiene sentido debido a que le da sentido a la vida puesto que
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si no hubiera muerte entonces la vida no tendria fin por lo tanto seria absurdo, haciendo
que las personas aplazaran todo. Por lo tanto para poder superar la pérdida de un ser
guerido es necesario hacerle frente, reconocer y sufrir en lugar de evitarlo (Instituto
Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 254).

Cuando ser humano se enfrenta ante el dolor y el sufrimiento es aqui cuando se
cuestiona mas sobre su sentido de vida, por ello es importante darle sentido a ese dolor
ya que al no hacerlo existe una posibilidad de desorientacién, desolacion, etc., pero si se
le da ese sentido la persona puede llegar a madurar, a redimir, a pesar de llegar sentir
dolor se puede llegar a ser feliz (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 349).

Por lo tanto el primer paso para darle sentido a ese dolor es aceptar la realidad, una
logrado eso, debe de buscar una razon por la cual se esta sufriendo por dicha pérdida,
de ahiimportancia de saber vivir para poder darle ese sentido al dolor y a la muerte misma
a través de la vida. Si la persona no llega a encontrar ese sentido se enfrentar a una
frustracion existencial, llevando asi una pérdida del sentido de vida, por lo tanto la

persona puede sufrir depresion (Instituto Mexicano de Tanatologia A.C., 2011, p. 255).

32



CAPITULO II

LA RESILIENCIA

2.1 Resilienciay sus generalidades.

El concepto de resiliencia fue utilizado inicialmente en otros campos cientificos
principalmente de la fisica, haciendo referencia a la resistencia de los materiales y su
capacidad de recuperacion al ser sometidos a diferentes presiones y fuerzas, también se
puede ver su utilizaciébn en el campo de la ecologia, la microbiologia, la regeneracion
celular, entre otras (Garcia, et al, 2016 p. 60), este concepto fue tomado de otros campos
cientificos para poder adecuarlo al ambito psicologico, pues al igual que los materiales
los seres humanos tienen la capacidad de sobreponerse a las diferentes circunstancias

dificiles que pueden vivir a lo largo de su vida.

Como ya se ha mencionado, este concepto ha sido utilizado en diferentes
disciplinas y ha sido estudiando principalmente en otros paises, razén por la cual la
palabra “resiliencia” sea un término dificil de pronunciar en castellano, ya que no hay
manera para traducirla en espafiol, por lo tanto se castellanizo el término resilience y
resiliency que quieren decir resalto o elasticidad, etimoldgicamente esta palabra se deriva
del latin resilio, resiliere, que quiere decir saltar hacia atras, rebotar, reducirse y
comprimirse (Castro, 2013, p. 15), es decir la resiliencia tiene que ver con la capacidad
de soportar las presiones del ambiente que comprimen, reducen, pero que siempre logra

volver a un estado de tranquilidad porque logra un rebote o un salto hacia atras.

Tiempo después en las ciencias sociales se comenzaron a hacer ciertas
investigaciones acerca de la resiliencia, pero estos se enfocan en los nifios y los
adolescentes, posteriormente se realizaron estudios en otras etapas de la vida. Uno de

los primeros autores que comenzO a estudiar el concepto de resiliencia fue Bowlby
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(Citado por Castro, 2013 p.19) quién se encargo de llevar el término al campo de la
psicologia, definiéndola como un resorte moral, asi como la cualidad de una persona de
no desanimarse o dejarse abatir esto quiere decir que las personas resilientes tienen la
cualidad de sobreponerse ante cualquier problemética a la que se enfrenten, esta
habilidad se puede adquirir a lo largo de la vida de una persona, debido a que pueden
encontrarse en ambientes vulnerables ademas de que la adversidad se consideraria

como el antecedente o desencadenante del comportamiento resiliente.

Al ser este un término de recién uso en la psicologia se han buscado algunos
conceptos que pudieran servir como sinénimos de la palabra resiliencia, uno de ellos fue
la palabra “invulnerable” pero causaba confusion cuando era utilizado pues la resilencia
al estrés depende de la edad en la cual se encuentre la persona, por lo tanto el grado de
resistencia no es estable, también depende del tipo de circunstancias que este viviendo
la persona. Otro concepto que se utilizo fue el de “competencia social” el cual tiene que
ver con aquellas habilidades 6ptimas de enfrentamiento ante las diferentes adversidades
de la vida, sin embargo en algunos estudios realizados se pudo observar que las
personas pueden ser competentes para reaccionar en situaciones de riesgo pero no ser
vulnerables fisicamente o mentalmente frente a otras circunstancias (Castro, 2013, p 17).
De esta manera se prefirio seguir haciendo uso de la palabra resiliencia pues este
término hace referencia a las habilidades del ser humano para salir adelante de los

embates de la vida.

Como ya se menciono anteriormente la resiliencia es un concepto nuevo, pero
actualmente estad siendo analizado, algunos la definen como un proceso, como un
conjunto de fenbmenos del contexto afecto, social y cultura, también se le pueden
entender como el arte de navegar en los torrentes, por ejemplo en el caso de que una
persona experimente algun trauma, llevandolo en una direccion que €l no quiere por lo
tanto el resiliente hace uso de los recursos internos que tiene en su memoria, ademas de

la posibilidad de que alguien mas le pueda apoyar durante el proceso lo cual le permitira
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salir delante de la adversidad, es asi como la persona herida logra sanar su herida y

modifica la representacion del trauma (Cyrulnik, 2001, p. 212).

También es necesario hablar sobre aquello que afecta a las personas tal es el caso
de la adversidadque de acuerdo a la Real Academia Espafiola quien la define como “una
situacion de infortunio en que se encuentra alguien”, por lo tanto es necesario poner en
marcha habilidades para hacerle frente a la adversidad o utilizar mecanismos de defensa
para asi disminuir el impacto, (Citado por Castro, 2013 p. 23).

Existen diferentes situaciones adversas que pueden afectar a las personas y que

se pueden clasificar de la siguiente manera:

* estresores Unicos: los cuales son eventos altamente traumaticos ademas de producir

sentimientos de pérdidas.

* Estresores multiples: estos tienen que ver con la pérdida de trabajo, una enfermedad
y la muerte, también el cambio de una casa, un divorcio y el nacimiento de un hijo, el nivel
de impacto que cause en las personas va a depender de la interpretacion que cada ser

humano le asigne a la adversidad, ademas de la cultura, su economia o la edad.

* Estresores cotidianos:son situaciones cotidianas, como por ejemplo el trafico o el

levantarse tarde.

* Estresores biogénicos:en este caso se dividen en dos, el primero son los exdgenos

gue se producen por sustancias entre los que se encuentran la nicotina, cafeina,
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medicamentes, etc., o fisicos que incluyen el calor, frio, hambre, suefio, etc. El segundo
corresponde a un cambio en la homeostasis del organismo por ejemplo el paso por la
adolescencia, menstruacién, menopausia, andropausia, etc. (citado por Castro, 2013 p.
25). Es asi como las personas viven dia a diay a lo largo de las diferentes etapas de sus
vidas circunstancias que los estresan, ademas de afectarlos en gran medida pero

también les permite.

2.1.1 Caracteristicas de una personalidad resiliente

Las fuentes que facilitan la resiliencia incluyen un ambiente donde exista un
acceso a la salud, educacion, bienestar, apoyo emocional, reglas y limites familiares,
entre otros. Asi mismo se necesita de una fuerza intrapsiquica la cual incluye autonomia,
control de impulsos, sentirse querido y empatia, finalmente las habilidades
interpersonales donde es necesario el manejo de las situaciones, la solucion de
problemas, asi como la capacidad de planteamiento (Koltiarencco, et al, 1996, p. 82).
Algunas de las caracteristicas basicas para favorecer una personalidad resiliente son los

siguientes.

* Aspectos bioldgicos con esto se entiende que la carga genética es importante en el
desarrollo de las caracteristicas resilientes, pero no es un determinanteya que el
temperamento y el caracter intervienen en este proceso debido a la interaccion entre los
diversos factores que intervienen a lo largo de la vida de las personas favoreciendo asi
el que las personas adquieran la capacidad para sobresalir de las diferentes

adversidades que lleguen a enfrentar.

* Factores psicoldgicos: se refiere al conjunto de caracteristicas genéticas y adquiridas
gue definen a una persona, pero para ello es necesario que exista un manejo inteligente

de la emocionalidad, una autoestima sana que facilite el enfrentar y solventar los

36



problemas con éxito, ademas una capacidad de adaptabilidad y fexibilidad a las

circunstancias.

* Factores sociales: tiene que ver con las habilidades interpersonales o sociales, que
permiten a una persona la resolucion de conflictos y el impulso a la accion, estas
habilidades se desarrollan, fortaleciéndose debido a los vinculos afectivos que se han
aculado durante la vida.

* Factores espirituales: se relaciona con la capacidad de darle sentido a la vida. El
sentido tiene que ver con todo aquello que resulta revelador en el ser humano en cada
situacion personal que vive, tiene la posibilidad de sentir, de intuir para posteriormente
reflexionar, en la toma de decisiones adecuadas. El sentido también le puede agregar
valor a la vida, en especial después de pasar por alguna circunstancia dificil ya que las

personas logran salir adelante de manera sorprendente.

* Factores linguisticos: cada persona percibe al mundo de diferente manera, haciendo
gue haya una interpretacion de la realidad desde diversas perspectivas. Siendo
importante que se analice la manera en la cual se realizan las interpretaciones del mundo,
y en caso necesario modificarla a una interpretacion mas optimista, que ayude a estar
preparados para enfrentar la adversidad, asi como los duelos que se pueden presentar
(Castro, 2013 p. 30).

Otros de los factores muy importante en el desarrollo de la resiliencia es el
temperamento y el caracter, el primer es hereditario mientras que el segundo es
aprendido o modelado por medio de la de educacion, de acuerdo a algunos estudios
realizados se considera que la resiliencia es favorecida cuando el temperamento es facil,

mientras que un temperamento dificil puede generar algunos desordenes emocionales,
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pero a pesar de ello la resiliencia demuestra que lo hereditario no es lo importante ni
mucho menos los adquirido, ya que lo més importante es la interaccién que se pude dar
entre ambos factores (Castro, 2013, p. 30). Esto quiere decir que es muy importante que
diversos factores puedan interactuar para que de esta manera el desarrollo de la

resiliencia pueda llevarse a cabo.

Algunos otros estudios que se han realizado mencionan que el apego también
juega un papel muy importen en el desarrollo de la resiliencia, debido a que las personas
son seres sociales, por lo tanto desde muy pequefios se tiene la necesidad de formar
parte de un grupo, asi como la unién que se puede dar entre los hermanos, los padres,
los amigos y la comunidad misma de la que se forma parte, ademas de ello es importante
la formacion de un vinculo fuerte con adulto que se encargue del nifilos en sus primeros
afios, siendo un elemento muy importante para la formacion de la resiliencia (Garcia y
Dominguez, 2013, p.16 ).

Ademas de lo anterior otra variable importante es la competencia, esta tiene que
ver con la manera en la que las personas se comportan en ciertas situaciones con el fin
de llevar a cabo tareas de manera optima, es asi como se observa a la resiliencia en tres
tipos de fendmenos, la primera es cuando hay una buena ejecucion en el momento en
gue la persona se encuentre en una situacion de alto riesgo, la segunda es una buena
competencia bajo amenaza y la tercera es la recuperacion después de un trauma, esto
quiere decir que la resiliencia y la competencia van de la mano pues se pretende
promover el que las personas sean competentes frente a situaciones adversas (Garcia
et al, 2016, p. 64).

También se habla de otros factores que son necesarios para el desarrollo de la
resiliencia de acuerdo a Stefan Vanistendael (citado por Castro, 2013, p. 46) quien

menciona las caracteristicas resilientes las cuales son:
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a) Redes sociales de apoyo en situaciones dificiles.

b) Capacidad de encontrar sentido a la vida.

c) Sentido y aptitudes necesarias para controlar su vida
d) Amor propio

c) Sentido del humor

Ademas de ello también propuso una alegoria a la que denomino “La casita para
la construccion de la resiliencia” (Vanistendael citado por Castro, 2013, p. 46) que
consiste como bien dice lo dice su nombre una pequefia casa la cual tiene varios pisos y
habitaciones la cual también describe las competencias que son necesarias desarrollar
en cada habitacion, de esta manera las personas pueden darse cuenta de sus areas de
oportunidad. Esta teoria también sirve de ayuda enel fomento de la resiliencia, y como ya
se ha mencionado, en cada una de las habitaciones se puede elaborar una estrategia de
accion con el objetivo especifico para la construccion de la resiliencia de cada persona la

cual se describira a continuacion:

Cimientos: al igual que en la piramide de Maslow, también menciona a las
necesidades fisiol6gicas basicas, por lo tanto es importante que encuentren cubiertas,

sino estan satisfechas la persona se enfocara en satisfacerlas.

Subsuelo: esta formado por los vinculos y redes de apoyo. Las redes apoyo son
relaciones o vinculos que se establecen a lo largo de la vida como lo son la familia,

amigos, asociaciones, etc.
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Planta baja: es la capacidad de encontrar y crear sentidos de vida.

Primer piso: autoestima, recursos personales y sociales ademas de sentido del

humor.

Desvéan: apertura a nuevas situaciones dificiles. El darse cuenta de que las
adversidades forman parte de la vida y el haber pasado por una situacién dificil no quiere
decir que no volvera a ocurrir. Con esto las personas se pueden dar cuenta de que los
cambios forman parte de la vida, por eso es importante estar consciente de que en
cualquier momento se puede enfrentar una situacion dificil (Vanistendael citado por
Castro, 2013, p. 48).

2.2 Laresiliencia en el desarrollo de la persona.

Los seres humanos a lo largo de su vida pasan por diferentes situaciones dificiles,
de las cuales pueden salir fortalecidos. A esta capacidad de las personas para sobre
ponerse a la adversidad se le conoce como resiliencia, la cual se encuentra presente en
las diferentes etapas de desarrollo del ser humanos, pues a cualquier edad una persona
puede enfrentarse a diversas situaciones que pueden afectarle, ademas de laimportancia

de propiciar un buen ambiente con el fin de que desde la nifiez se fortaleza la resiliencia.

a) La Resiliencia en nifios

La infancia es una buena etapa en la que puede aumentar la resiliencia, ademas
de la deteccidn de factores que pueden trabajarse en esta edad con el fin de que sean

resilientes. Para ello se pueden dar cuatro fuentes de resiliencia para los nifios aunque
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No sea necesario que se cuente con los cuatro pero si es de gran importancia que cuente

con al menos uno.

Primera fuente: “yo tengo” son aquellos factores de soporte externo, tal es el caso
de las relaciones confiables, un hogar estructurado, redes de apoyo, acceso a la salud,

educacion, servicios sociales, entre otros.

Segunda fuente: “yo soy” son las fuerzas internas personales, como por ejemplo

autonomia, buen temperamento, buena autoestima, empatia, altruismo, etc.

Tercera fuente: “yo puedo” tiene que ver con sus habilidades sociales. Ser
persistente, tener buen humor, comunicacion adecuada, capacidad para resolver

problemas de manera efectiva, hablar cuando sea apropiado, etc.

Cuarta fuente: “yo estoy” tiene que ver con lo que el nifio esta dispuesto a hacer.

Responsabilizarse de sus actos, estar seguro de que todo va a salir bien.

Como ya se mencioné anteriormente si el nifio cuenta con alguna de estas fuentes,
le permitird salir adelantes de situaciones adversas, pero para ello necesario que se le
eduque y se le brinden las herramientas necesarias que fortalezcan sus habilidades
resilientes para poder enfrentarse a aquellas circunstancias dificiles a lo largo su vida
(Castro, 2013, p. 52).

b) La resiliencia en adolescentes

En la adolescencia existen cambios que pueden generar situaciones adversas,

algunos de estos factores serian los biolégicos y psicolégicos, haciendo a los jovenes
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vulnerables, poniendo en riesgo el desarrollo de los jovenes, aumentado la probabilidad
de trastornos mentales pero también da pie a la adaptacion el cual es un proceso que
refleja la capacidad del humano de organizar sus recursos internos y externos
permitiendo un equilibrio. Un adolecente puede adaptarse mejor en un contexto mas que
en otro, también puede llegar a ser competente en algunos ambitos pero en otros no,
como por ejemplo en esta etapa de vida se puede presentar problemas de adaptabilidad
en el dominio familiar, también algunas limitaciones en el area social, asi como con otras

areas como la escolar y la relacién con los padres.

Es asi como se puede observar que existen situaciones que impiden que los
adolescentes se adapten de manera positiva haciendo que se presente estrés riesgo o
adversidad significativa, pero a pesar de todas estas dificultades algunos jovenes logran
enfrentarlas saliendo fortalecidos después de haber enfrentado situaciones adversas,
esto quieres decir que la adaptabilidad positiva que adquieren los vuelve resilientes, por
lo tanto estos jovenes no presentaran trastornos en su comportamiento. Existen algunos
factores que pueden promover la resiliencia como las habilidades cognitivas,
temperamento, calidad de las practicas de crianza, apoyo familiar y social (Barcelata,
2018, p. 17). Con esto se entiende que tanto los factores positivos pero principalmente
los adversos permiten que los adolescente sean resilientes, ya que ponen en juego sus
habilidades adaptativas asi como aquellos factores positivos que ya han adquiridoal

enfrentarse a situaciones adversas.

c) La Resiliencia en adultos.

Anteriormente se hablo de la importancia del desarrollo de la resiliencia en la
infancia y la adolescencia, asi como de factores que la propician, pero también en la edad
adulta se puede desarrollar una personalidad resiliente, las personas suelen ya contar
con cierto grado de resiliencia, pues a diario las personas se enfrentan a circunstancias
gue pueden generar cierta inestabilidad en sus vidas, pero aun asi se tienen la habilidad

para reponerse de todas aquellas pérdidas y seguir adelante (Castro, 2013 p. 53). Al igual
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gue en las etapas anteriores, en esta también se habla de algunas de las caracteristicas
gue son necesarias o que pueden presentar las personas que han salido fortalecidas de
la adversidad.

1. Comunicacion es la capacidad para expresar lo que siente y piensa.

2. Capacidad de asumir la responsabilidad de la propia vida. Decir qué, como,
cuando, dénde y para qué se quiere tomar cualquier decision, ademas de tomar la
iniciativa y decision sobre la propia vida.

3. Conciencia libre de culpa. Asumir la responsabilidad de las decisiones, ademas
de tener la capacidad de pedir y dar perdon, asi como tener la habilidad de rechazar

aquello que no nos pertenece.
4. Convicciones. Es aquello que mueve a la persona, dandole sentido a la vida.

5. Compasion. Hacia los otros, ademas de tener la capacidad de acompafiamiento

y ayudar a los otros.

Ademas de lo anterior, también es necesario que trabaje en lo siguiente con el fin

de enfrentar los procesos de duelo (Castro, 2013 p. 53).

a. autoestima solida: La cual viene de la nifiez, de ahi la importancia de que los
padres desarrollen la autoestima de sus hijos, en caso contrario en la adultez la pueden

trabajar a través de la valia personal y la actuacion responsable con los otros.

b. autosostén: la autoestima tiene participacion aqui, son aquellas declaraciones
gue pueden realizarse en un momento de adversidad, como por ejemplo “esto pasara”,

“me quiero y puedo salir adelante”, etc.
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c. Introspeccion: tiene que ver con el autoanalisis y el cuestionamiento a si mismo.

d. Capacidad de establecer relaciones interpersonales sanas: tiene que ver con la
capacidad de servicio y entrega a los demas.

e. Proactividad y empuje para exigirse y ponerse a prueba en metas cada dia mas

demandantes.

f. Sentido del humor: siendo la capacidad de encontrarle lo divertido a la
adversidad, evitando tomarse las cosas muy en serio, ademas de poder reirse de si

mismo, de esta manera se pueden reducir los niveles de ansiedad, angustia y miedo.

g. Creatividad: esto implica la capacidad de soltar viejos habitos y abrirse a nuevas

experiencias.

h. Sentido de vida: hace referencia a la esperanza que se deposita en alguien o
algo a quien se ama, haciendo que las persona tengan el estimulo necesario para poder

continuar en la vida.

i. Sentido de sufrimiento: este punto tiene relacion con el anterior, ya que se trata

de darle sentido al dolor y al sufrimiento que provienen de la adversidad.
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J. Asumir la responsabilidad de la propia vida: Es la capacidad de cualquier adulto
para tomar las riendas de su propia vida, evitando culpar a los demés por lo que le llegue
a suceder, u otorgar el poder de sus vida a otros.

k. Optimismo resiliente: estas personas tienden a ver al mundo desde una

perspectiva optimista, las crisis las suelen ver como oportunidades.

|. Educacion en valores vy virtudes: consiste en desarrollar lo justo a través de la

bdsqueda del bienestar personal.

m. Aceptacion: las personas resilientes tienden a ser conscientes de que en la vida
van a ocurrir diversas perdidas y crisis, a pesar de eso es necesario continuar con la vida

tratando de comprenderla y con el paso del tiempo lograr asimilar lo ocurrido.

n. Red social de apoyo: Son aquellos vinculos sistémicos que incluyen la familia,
amigos y vecinos, etc., que pueden apoyar a una persona que ha sufrido una pérdida en

su vida.

0. Establecimiento de relaciones sociales: las personas resilientes tienen la
capacidad de establecer relaciones, de empatizar y adaptarse a otros medios sociales

sin perder su individualidad.

p. Manejo del estrés: esto tiene que ver con las estrategias para enfrentar la

presién de manera constructiva (Castro, 2013 p.55).
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2.3 La Resiliencia Tanatoldgica.

Las pérdidas por muerte o enfermedad se consideran mas significativas, algunos
seres humanos experimentan sentimientos dolorosos y dificiles, pero tienen la capacidad
de continuar con su vida disfrutandola y dandole sentido. En el caso de la elaboracion
duelos se necesita considerar otros factores como la personalidad de la persona, su
entorno, su cultura, su autoestima, etc., las cuales son caracteristicas resilientes (Castro,
2013, p. 68).

Es importante que las personas vayan desarrollando una personalidad resiliente
ya que todos tendran que pasar en algun momento de su vida alguna pérdida o crisis,
esto significa que sera capaz de sobrellevar con éxito esta situacion, sin embargo estas
personas pueden experimentar, miedo tristeza, enojo e inseguridad, la Unica diferencia
estd en como afronta la situacion, debido a que estas personas no se abruman, pues
poseen ciertas competencias que los ayudan a recuperar eficazmente la armonia de sus
vidas (Castro, 2013, p. 69). Esto se quiere decir que las pérdidas no se pueden evitar,
ademas de que es un proceso que se vive individualmente debido a que cada quien

experimenta el duelo a su manera.

Anteriormente se tenia la idea de que los duelos consistian en utilizar vestimenta
oscura, llorar incontrolablemente durante todo el dia, ademas de ser pesimistas, pero en
la actualidad se ha adquirido un sentimiento de esperanza realista en el cual se tiene la
oportunidad de vivir el duelo, el dolor y la tristeza a esto ultimo se le llama resiliencia
tanatologica, debido a que las personas resilientes llegan ser ejemplos de vida, que dan
la oportunidad de aprender a afrontar los infortunios de la vida diaria, (Castro, 2013 p.
71).

De acuerdo con Castro (2012, p. 72) para vivir los duelos de manera resiliente el

primer punto es que exista una aceptacién personal en donde se identifique los
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pensamientos asi como la manera en las cual se responde ante la adversidad, es importe
gue las personas pongan atencion en la manera en que reaccionan ante el estrés y los

contratiempos que se pueden llegar a presentar a diario.

El segundo punto importante es reconocer y aceptar las emociones tanto
agradables como los desagradables, también es importante trabajar en las diferencias
gue se pueden llegar a tener entre personas principalmente en los momentos en los que
se esta viviendo un duelo, debido a que existen diversos puntos de vista que pueden
llegar a causar enojo e incluso se puede dar un sentimiento de incomprension. El tercer
punto es la aceptacion personal en el cual la persona se da la oportunidad de perdonarse
los errores y siendo consciente de que la culpa puede atarlo al pasado. El cuarto punto
es la revision de las creencias por ejemplo si el duelo es por muerte es necesario que la
persona piense en cuél es su creencia ante la muerte si lo ve como algo positivo o
negativo, en el caso de que el duelo sea por otra pérdida, hacerse la pregunta ¢ cual es

la creencia ante lo sucedido?.

Por dltimo es importante que se analicen los recursos que con anterioridad le han
ayudado a salir de la adversidad, e incluso se puede buscar un modelo a seguir esto
guiere decir que posiblemente se conoce a una personas resiliente, siendo necesario que
haya un acercamiento que dé la oportunidad de indagar y observar que ha hecho esta
persona para sobrellevar su duelo de forma resiliente. Otra accion que se puede llevar a
cabo es la realizacion un FODA con el objetivo de identificar aquellas fortalezas con las
cuales cuentan los seres humanos, ademas de prepararse ante las debilidades y

amenazas que se pueden encontrar a lo largo de sus vidas.
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CAPITULO Il
ENFOQUE Y AREA PSICOLOGICA

3.1 Enfoque psicoldgico: humanismo

3.1.1 Antecedentes.

El humanismo también conocido como la tercera fuerza, surge como opcion
terapéutica en la postguerra, en la década de los cincuenta y como respuesta a las
polaridades entre el conductismo y el psicoanalisis, en este enfoque la empatia, la
consideracion positiva, el juicio no inquisitivo, y la aceptacioén incondicional, son las bases
en las que el terapeuta participa solo como un facilitador para la autoactualizacion del
individuo. La escuela humanista esta basada en el enfoque centrado en la persona, esto
quiere decir que el terapeuta es un facilitador quien acompafia al paciente en un proceso
de crecimiento, ademas de favorecer el desarrollo de los recursos personales de la
persona que acude a terapia, logrando de esta manera la mejoria o la superacion del

trastorno o afliccion que lo aqueja (Sanchez, 2008, p. 305).

Este modelo surge debido a multiples influencias, evolucionando debido a su
repercusion social y cultural en Norteameérica y mas tarde en Europa, teniendo énfasis en
la autorrealizacion y el desarrollo del potencial humano. Uno de los influyentes en el
desarrollo del modelo Humanistico-existencial fue Martin Heidegger, ademas de
interesarse en temas existenciales, como el significado de la vida, la muerte, la ansiedad

existencial, entre otros temas (Feixas y Miro, 1993, p. 137).

Con esto se entiende que la psicologia humanista naci6 como un fendmeno de

movimientos americanos, entre sus antecedentes se tiene el funcionalismo de James y
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Dewey, quienes mencionan que el ser humano es activo, volitivo, y social. También tiene
como antecedente al conductismo intencional de McDougall, asi como la influencia de
psicoanalisis. Otras importantes influencia fueron Alfred Adler, asi como algunos filosofos
como Paul Tillich Y Martin Buber. Pero el antecedente mas importante es la escuela de
la Gestalt por medio de KurtGoldstein, quien a su vez fue influencia por Brentanos,
Goldstein hace mencion en sus obras sobre la tendencia del ser humano a la

autorrealizacion, impulséndolo a la accién (Feixas y Miro, 1993 p. 137).

En las década de los treinta se pueden observar los primeros signos del
movimiento humanista, por medio de Gordon Allport, asi como Henry Murray, mientras
gue en los afios cuarenta se da la aparicion de las primeras aportaciones terapéuticas
con la publicacion de la psicoterapia centrada en el cliente de Rogers, asi como la

propuesta de Maslow sobre la motivacion y personalidad (Feixas y Miro, 1993, p. 142).

Mientras que para 1961 dos grandes acontecimientos abren paso al nacimiento de
la psicologia humanista, el primero de ellos es la creacion de la American Association of
Humanistic Psychology (AAHP), asi como la publicacion del Journal of Humanistic
Psychology. Con anterioridad en la Universidad de Brandeis se establece un comité
organizador para estos dos acontecimientos, en los que participaron Maslow, Moustakas,
Sutich, Lee y Adams (Feixas y Miro, 1993 p. 142).

La terapia humanista fue formado por Carl Roger, Abraham Maslow, y Rollo May,
estos psicologos consideran que la raiz de muchos trastornos es la infancia, ademas de
argumentar que los seres humanos se esfuerzan naturalmente para alcanzar su potencial
y llevar una vida satisfactoria, sin embargo de nifio se aprende que las personas tienen
expectativas sobre como deberian de ser, por lo tanto la manera en la cual se adquiere
la recompensa es cumplir con las expectativas que tienen los demas, pero al seguir este

patron se pierden el contacto con los deseos y sentimientos propios, cuando esto sucede

49



hay infelicidad y ansiedad, pero presentando las condiciones adecuadas los seres
humanos seran auto-conscientes y felices esforzandose para lograr sus propias metas
(Worchel y Shebilske, 1998, p. 563).

El proposito de la terapia humanista es alcanzar el autoconocimiento que a su vez
produce la autoexploracién, logrando que las personas no tengan miedo al rechazo social
al ser ellos mismos (Worchel y Shebilske, 1998 p. 563).

3.1.2 Principales exponentes y teorias.

Al realizar el estudio de cualquier orientacion psicoterapéutica, también se
considera de suma importancia la revision de la filosofia en la cual se esta sustentando
pues de esta manera se fundamenta el trabajo psicoterapéutico, por ello se hace mencion
de la fenomenologia y su aplicacion en el método terapéutico. La fenomenologia de
Edmund Hursserl, permite un cambio metodolégico en la aplicacion de las ciencias y de
la psicoterapia, ademas de evitar las interpretaciones apresuradas en la psicoterapia,
este método aparte de serle util al psicoterapeuta, también es de gran ayuda a sus
clientes ya que de esta manera pueden examinar y reflexionar sobre sus experiencias
(Castafiedo, 2008, p. 78).

El enfoque humanista también tiene influencias de la filosofia existencialista, la
cual considera al ser humanos como unico responsable de su propio destino, es asi como
se considera a Rollo May como uno de los autores de la introduccidn de la psiquiatria
existencialista en los Estados Unidos, es asi como surge un interés por parte de aquellos
psicélogos psicoterapeutas por esta visidn mas existencialista, pues se dieron cuenta de
gue trabajaban con seres humanos los cuales tienen conflictos, atraviesan por diversos

sufrimientos, asi como diferentes formas de actuar. Es asi como el enfoque existencia
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puede tener efecto en los pacientes mediante la practica terapéutica, por lo tanto este
movimiento intenta ayudar a aquellas personas que se encuentran en busca de
respuestas de orden mas humanos en lugar de aquellas de orden técnico las cuales al
parecer no daban ninguna solucion a los problemas a las cuales se enfrentaban los seres
humanos, por lo tanto el existencialismo es una filosofia que sustenta ademéas de

fortalecer el accionar terapéutico, (Gonzales, 2006, p. 6).

Con el paso del tiempo el interés por una psicologia y una psicoterapia que fuera
mas humana fue en aumento, puesto que surgié la necesidad de la busqueda de
respuestas que no habian sido encontradas las cuales tiene que ver con la consideracion
del hombre como una persona, un ser humano, es debido a esto que se le busco dar una
orientacion ligada a la filosofia y a la psiquiatria existencial. Es asi como el movimiento
existencialista trata de atender los requerimientos de los psicologos dentro de la
psicoterapia, el cual se encontraba incompleto sin la visién del hombre como lo propone

este movimiento (Gonzales, 2006, p. 7).

Otro de los principales exponentes es Abraham Maslow quien nombro a la
psicologia humanista como la tercera fuerza, ademas de ello también creé una nueva
teoria denominado auto-actualizacion o auto-realizacion del potencial humanos, después
de realizar varios estudios concreto su aporte sobre la dimension sana del ser humanos.
Por lo tanto es conocido por su teoria de la motivacion humana, asi como por la teoria de

la pirAmide de necesidades (Riveros, 2014, p. 13).

En el humanista también se hace mencion de Fritz Perls, creador de la escuela
Guestalt, proponiendo centrarse en el aqui y el ahora, siguiendo este principio permite
gue las personas confien mas en sus propios sentidos y percepciones, dejandose sentir,
es asi como hoy en dia es muy comun que la utilizacion de términos como lo son: hay
gue dejarse fluir, hay que dejarse sentir, poner mas atencion a lo que se siente y actuar
de acuerdo a eso, esto es un aporte de la gestalt en la forma de interactuar entre los

seres humanos actualmente, pues mucho tiempo atras era mas importante razonar antes
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gue sentir, para que de esta manera el ser humano por medio de la responsabilidad y del

darse cuenta toma en sus manos su salud mental (Riveros, 2014 p. 19).

Carl Roger es considerado de gran importancia en el campo de la psicoterapia,
ademas de su gran influencia en la psicologia humanista asi como de abarcar diversas
areas de la psicoterapia e incluso de la psicologia, con el paso del tiempo desarrollo su
propio enfoque formulado en 1939. ElI Método inicial de Roger se basa en la no
directividad, ademas de que el cliente puede desarrollar su propio camino (Feixas y Miro,
1993 p. 143).

En la terapia humanista, el énfasis esta en el cliente, es por ello que se le conoce
como centrada — en el cliente o centrada — en la persona, ademas de focalizarse en el
aqui y en el ahora, no importando que las dificultades se dieran en la infancia, ya que las
personas pueden abordarlas en el presente. Esto quiere decir que se enfocara en la
persona evitando que esta sienta que el terapeuta esta analizando cada palabra que diga,
ya que este se encargara de reflejar lo que el cliente le ha dicho pero con otras palabras
(Worchel y Shebilske, 1998 p. 563). Con esto se entiende que la terapia humanista toma
como principal actor de cambio al cliente mismo, facilitando la autoreflexion sobre las

cosas que ha dicho, asi como de la expresion de los sentimientos.

Este enfoque llamado “Terapia centrado en el cliente” fue desarrollado por Carl
Roger, quien ve a la persona como alguien que se encuentra en busca de su propio yo,
ademas de estar convencido de que el ser humanos tiene en su interior recursos para
comprenderse, para cambiar aquellos conceptos que tiene sobre si mismo, sobre sus
actitudes y conductas. Por lo tanto el papel que juega el terapeuta humanista consiste en
proporcionar el clima para que las personas puedan utilizar sus propios recursos con el

fin de lograr un desarrollo completo (Papalia y Sally, 1988 p. 583).
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De esta manera se puede entender que el terapeuta centrado en el cliente tiene
como metas incrementar el autoconocimiento, la autoaceptacion, el bienestar en las
relaciones, la autodepencia y mejorar el funcionamiento de la persona (Nietzel y Berstein
citado por Worchel y Shebilske, 1998, p. 564).

El terapeuta no se ve como un experto, ademas de evitar que el cliente dependa
de él, para el terapeuta humanista el cliente es como un amigo que acepta, que entiende
volviéndose un compafiero del cliente durante todo el proceso, en la terapia humanista el
cliente se encuentra en busca de su propia identidad. Ademas siempre pone énfasis en
gue la persona que acude a terapia no es un paciente o enfermo que esta bajo el cuidado
de un médico, sino que es un cliente 0 un compariero en la terapia, pues el cliente es el
principal responsable de que la terapia tenga éxito, asi como el deseo de cambiar,
ademas de ser el Unico que quiera mejorar su vida y posteriormente a la autorrealizacion
(Papalia y Wendkos, 1988, p. 582).

La relacion entre cliente y terapeuta permite un progreso hacia la auto-
actualizacion, en donde los tres elementos basicos de esta terapia son: a)Aceptacion: el
ser aceptado por otra persona ayuda permite que el cliente desarrolle una actitud de gran
preocupacion hacia él mismo, b) Comprension empatica: cuando el terapeuta realiza una
escucha activa y sensible le permite comprender los sentimientos del clientes,
c)Congruencia o autenticidad: Si el cliente se logra comprender podra enorgullecerse de
€l mismo, ademas de percibirse a él mismo de manera diferente, dando a conocer sus
propios sentimientos, asi como sus actitudes, dejando de lado aquellas que fueron

impuestas por otras personas (Papalia y Wendkos, 1988, p. 583)

En la terapia humanista los clientes tiene que reconocerse responsables de sus
emociones, opiniones y acciones ademas de ser capaces de poder experimentar una

nueva forma de comportarse, es aqui donde el terapeuta ayuda organizando los
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sentimientos y los temas que se trabajaran con el cliente, ademas de que frecuentemente
utiliza palabras diferentes con las cuales expone lo que los clientes acaban de decir,
también plantean preguntas inconcretas con el fin de dar paso a que la persona hable
sobre aquello que es mas importante para él, para que de esta manera se sienta aceptado
asi como lo que dice (Papalia y Sally, 1988, p. 584).

3.1.3 Técnicas humanista.

El enfoque humanista se vale de diferentes herramientas y técnicas, las cuales se
emplean con el fin de ayudar a las personas que acuden a psicoterapia debido a
diferentes circunstancias, por ello es importante que el psicoterapeuta se encuentre

altamente capacitado para dar respuesta a las diferentes demandas actuales.

Técnica de la silla vacia o de la silla caliente: Es una de las técnicas mas empleada
en la terapia gestaltica, consiste en hacer dialogar a las distintas partes que se oponen
en la persona, asi como hacer contacto con otras que negamos o rechazamos. Con
técnica de la silla caliente la persona entabla didlogos entre aquellas partes positivas y
negativas de su personalidad con el fin de poder integrarlas. También se puede utilizar
con el fin de forma un didlogo entre el paciente y alguna persona significativa para él, de
esta manera adquiere la capacidad de ponerse en el lugar del otro, permitiéndole tener
una nueva perspectiva del otro con una vision nueva y enriquecedora o en el caso de que
se tenga asuntos pendientes o emociones no resueltas con padres, amigos, hijos, pareja
0 hermanos, los cuales no se han expresado debido a que la persona no se ha atrevido
0 en el momento en que surgieron no se tuvo la oportunidad de expresarlos, otra situaciéon
en la que se emplea es cuando la persona ha desaparecido de la vida del paciente debido
a un fallecimiento, al inicio se pueden expresar aquellos asuntos pendientes para

después despedirse cerrando asi la historia que mantenia abierta (Martin, 2006, p. 159).
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Psicodrama: la nocion sobre la que gira el psicodrama es la catarsis, por lo tanto
tiene que ser vivida por el protagonista en toda su intensidad y toda su complejidad, los
elementos que se encuentran en el psicodrama son el escenario en que el que hay una
recreacion simbdlica de los objetos, el director de escena que le corresponde al terapeuta,
actores que son los miembros del grupo los cuales representaran los papeles de aquellas

personas que forman parte de la vida del protagonista (Feixas y Miro, 2013, p.1993).

El juego de las proyecciones: Tiene que ver con aquellas percepciones que se
consideran realmente como tales, pero en realidad son proyecciones, por ejemplo en el
caso de que el paciente le diga al terapeuta que no confia en él o no le da confianza, es
aqui donde se le pide que representa a un individuo poca digna de confianza, con el fin
de descubrir su conflicto interno en este ambito, después de realizar esta actividad se le
pregunta si no tiene esos rasgos o si se ha podido ver reflejado en esa persona imitada
(Martin, 2006, p. 159).

Antitesis o0 juego de roles: Las dificultades a las que se puede enfrentar el
terapeuta para ayudar a sus pacientes a tomar conciencia de aquello que lo aqueja es
gue a menudo la conducta que suele manifestar puede ser una antitesis de los impulsos
latentes. Para estos casos se utiliza el juego de la antitesis, por ejemplo si una persona
menciona que es timido, se le pide que juegue el papel de exhibicionista, esto con el fin
de desarrollar la polaridad inhibida para que de esta manera pueda liberar la energia
contenida y asi mejorar sus recursos, porque la persona toma contacto con aquella parte
gue permanecia reprimida y oculta durante tanto tiempo, esta técnica se puede emplear

en grupos o de manera individual (Martin, 2006, p. 159).

Exageracion: Tiene que ver con aquello ademas y movimientos involuntarios los
cuales pueden tener un significado, pero pueden ser incompletos o no alcanzar un

desarrollo total entrando en el campo de la inconsciencia. Por lo tanto se le pedira a la
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persona que realice esos movimientos pero que los exagere, pero tratando de que ponga
de manifiesto el significado interno que dicho movimiento puede tener. También se suele
utilizar en la conducta verbal, pero aqui lleva por nombre juego de la repeticion, en el
caso de que un paciente haga mencién de algo que puede considerarse importante pero
gue él no lo perciba, se le pedira que repita dicha frase varias veces, aumentando la voz
cada vez mas, con el fin de que él pueda escucharse a si mismo y haciéndose consciente

de lo que menciona (Martin, 2006, p. 159).

Tunel del tiempo: se trata de una fantasia guia que consiste en llevar al paciente
al pasado a aquellas escenas desagradables que no ha podido resolver o se que
encuentra resultas parcialmente, asi como un encuentro con su nifio interno el cual esta

siendo protegido por el adulto.

Encuentro consigo mismo: también se trata de una fantasia guiada en la que la
persona se encuentra con partes suyas olvidadas o reprimidas, esta técnica le permitira

cerrar aquellos asuntos pendientes con abrazo (Salama, 2012, p. 33).

El archivero: al igual que las anteriores es una técnica de fantasia guiada, que
tiene como objetivo hallar o integrar partes perdidas o ignoradas de su personalidad, esta
consiste en crear una imagen de tres archiveros, los cuales seran las representaciones
del pasado, el presente y futuro, es asi como la persona podra extraer un archivo de
cualquiera de las tres representaciones con el fin de poder trabajar con el (Salama, 2012,
p. 33).
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3.2 Area de la psicologia.

La psicologia aborda el estudio de las sensaciones y motivaciones del ser humano,
asi como su aprendizaje que conducen al comportamiento, la personalidad y la conducta
desviada, al tener un campo de estudio tan amplio, la ciencia psicologica se dividié en
distintas ramas enfocandose en un objeto de estudio, dando como resultado la psicologia
educativa, social, experimental, industrial, organizacional, y la clinica, esta Ultima se
enfoca en el &mbito de la salud, las patologias, la adaptacién, asi como la sobrevivencia
ante los eventos de la vida (Anzola citado por Sanchez, 2008, p. 4).Es asi como la
psicologia clinica tendra un contacto mas directo con las personas y de aquellos

padecimientos emocionales que le aquejen.

El término proviene del griego Klinds que significa cama o que yace en la cama
debido a que la psicologia clinica estudia por una parte aquellos trastornos y problemas
gue impiden que las personas se desenvuelvan adecuadamente en la vida diaria, sin
embargo los psicélogos clinicos también trabajan con personas que tienen eventos
normales o cotidianos que afectan sus desarrollo y bienestar, por lo tanto se considera al
psicélogo como un profesional que ayuda e interviene en los procesos de pérdida, duelos,
preparacion para la muerte, problemas laborales, problemas de pareja, en la
rehabilitacion de personas, personas con depresion, con adicciones, situaciones que

afecta el bienestar de las personas, (Sanchez, 2008, p. 3).

Algunas de las éareas de la psicologia clinica, como la fenomenologia, el
diagndstico clinico, ademas de los regimenes terapéutico, se derivan de la psiquiatria,
mientras que otras areas entre las que se incluyen la psicometria del ambito educativo y
del reclutamiento militar, la modificacién de conducta, el método experimental surgieron
en el laboratorio, incorporandose en un campo disciplinar con el fin de ofrecer servicios
profesionales a personas que decidan asistir al psicélogo debido a sufrimiento y angustias

o por el sufrimiento de otras enfermedades y condiciones (Sanchez, 2008, p. 4).
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La aparicion de la psicologia clinica de manera formal como campo profesional se
dio en 1896, por LightnerWitmer en la PennUniversity quien utiliza el término de
psicologia clinica al realizar estudios con personas con discapacidad intelectual, también
concibea la psicologia como una disciplina vinculada a la investigacion cientifica, que

puede ser sometida a pruebas para demostrar su eficacia en la practica (Sanchez, 2008,
p. 5).

La psicologia clinica tiene como objetivo aumentar el conocimiento de la conducta
humana, asi como el promover el funcionamiento efectivo de las personas. Los
psicélogos clinicos se involucran en la investigacion, también aplican técnicas
psicologicas con el fin de ayudar a las personas que acuden a consulta. Es asi como los
psicélogos clinicos realizan investigacion, se ocupan de la ensefianza, el diagnéstico, la
evaluacion, la psicoterapia, ademas de la colaboracion en programas que tienen como
objetivo mejorar el rendimiento, asi como el bienestar psicologico (Sanchez, 2008, p.
347).

Una de las caracteristicas de la practica clinica al basarse en la ciencia consiste
en establecer algunos indicadores que muestren una mejoria, que sean obijetivos,
ademas de estar basados en las caracteristicas de los pacientes. Siendo importante que
al inicio de terapia se conozca el estado del paciente, y al final realizar una evaluacion
con fin verificar si se ha dado un cambio, ademas de eso también se observa una mejoria
del proceso de intervencion cuando hay una disminucién de una conducta. Mientras que
en el caso de aquellos aspectos que no son cuantificables, es necesario la utilizacion de
alguna escala de medicidén con el fin de obtener un resultado de evolucién del paciente
(Sanchez, 2008, p. 348).

El psicélogo clinico elabora hipétesis que seran confirmadas o descartadas a

través de la informacion que obtenga de la observacion, la aplicacion de pruebas
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psicométricas, ademas de la informacion obtenida de familiares, y de la historia clinica
(Sanchez, 2008, p. 348).

También en el area clinica es importante el desarrollo de la investigacion, lo cual
permitird un avance en los conocimientos en esta area, por ello el psicélogo debe de
tener nociones basica de investigacion, asi como el conocimiento para la utilizacion de
herramientas que le permitan obtener la informacién necesaria que requiera, y de esta
manera comprender el significado de los resultados de sus investigaciones, ademas de
poder incorporar los conocimientos obtenidos en la practica clinica. El llevar a cabo
investigaciones tiene como objetivo el obtener mayores conocimientos en el area ademas

de tener una constante actualizacion (Sanchez, 2008, p. 355).

Asi mismo el psicologo clinico puede ejercer funciones docentes, los cuales
pueden incluir la divulgacién de conocimientos adquiridos en la psicologia clinica por
medio de imparticion de clases, publicaciones, elaboracion de cursos, congresos,
talleres, etc., en donde se puede contribuir en la formacién de nuevos profesionistas
(Sanchez, 2008, p. 356).

Mientras que en México la psicologia tomo importancia en el siglo XX, debido a las
publicaciones de algunas instituciones en aquel entonces asi como la participacion de
algunos cientificos extranjeros a los eventos académicos. Pero en cuanto a la psicologia
moderna la cual surgié en 1896 en México, con la fundacion del primer curso de
psicologia fundado por Ezequiel Chavez en la Escuela Nacional Preparatoria (Sanchez,
2008, p.7). En cuanto al campo profesional los psicélogos laboran histéricamente como
auxiliares del area psiquiatrica asi como los encargados en aplicar pruebas psicoldgicas,
es asi como el psicologo clinico se encuentra en la necesidad de trabajar con otros
profesionales para asi conformar una vision multidisciplinaria, con el fin de poder describir

las problematicas a las cuales pueden enfrentarse los seres humanos, desde el &mbito
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psicolégico, social, educativo, bioldgico, etc., (Sanchez, 2008, p.10). Ademas de ellos el
psicoterapeuta también puede intervenir en la prevencidn, intervencion o seguimiento de
prescripciones hechas por otros profesionista como por ejemplo la medicacién, la terapias
fisicas, terapias mentales, la realizacién de dietas, entre otras, es aqui donde el psicélogo
juega un papel importante debido a que el éxito de la intervencion dependera de los
habitos o conductas que son necesario modificar, reforzar o ensefar, por lo tanto en el
campo de la salud el psicoterapeuta se encargara de atender a aquellas personas que
se encuentren sufriendo de aquellas enfermedades que mas muertes causan en el pais
ayudando en la modificacion de aquellos habitos nocivos para la salud por habitos
saludables (Sanchez, 2008, p.11).
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CONCLUSIONES

Los seres humanos a lo largo de la vida se enfrentaran con diferentes tipos de
pérdidas, las cuales pueden incluir la pérdida de un trabajo, una casa, una mascota, un
matrimonio o un ser querido, generando asi un sufrimiento emocional de gran magnitud
en la persona, este sufrimiento puede desencadenar una serie de conductas y emociones
alos cuales se les denomina duelo, esto es genera debido a la perdida de ese ser querido
u objeto amando, por lo tanto es necesario que el doliente lleve a cabo su proceso que le
permitird reubicar sus perdida de manera que al paso de tiempo pueda hablar del suceso

sin sentir tanto dolor.

Por otro lado también se hace mencion de la resiliencia que consiste en aquellas
habilidades que presentan los seres humanos para sobreponerse a las adversidades,
habilidades que se pueden adquirir desde la nifiez, pues que algunos nifios pueden
atravesar por situaciones complicadas que los hacen mas fuertes y en la adultez al
enfrentarse a situaciones adversas las cuales pueden hacerlo sufrir pero pueden
sobrellevarlo mas facilmente, también se menciona que la resiliencia se puede desarrollar
en la nifiez si recibe los cuidados necesarios para un buen desarrollo, asi como afecto
incondicional, permitirle se independiente, asi como irlo preparando para enfrentar
aquellas situaciones adversas que puede llegar a enfrentar a los largo de su vida.Asi
como hacer consciente al nifio de todas aquellas emociones que puede llegar a sentir, a
las cuales debe de darles nombre, ademas de animarlo constantemente utilizando quizas
frases que estimulen su resiliencia. De esta manera al enfrentarse ante una situacion de
pérdida seran capaces de continuar con vida, ademas de volver a disfrutar de todos lo
gue se presenta y poder darle un sentido a la vida. Por lo tanto las personas que

atraviesan por un duelo pueden vivirlo pero salir fortalecidos de ello.
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También es importante estar consciente de que las personas resilientes pueden
llegar a sentir emociones como miedo, tristeza, angustia, entre otras, la Unica diferencia
se encuentra en la manera en la que la afrontan, puesto presentan la competencia
necesaria para enfrentarse ante situaciones abrumadoras, asi como esa recuperacion

rapida y eficaz para lograr la homeostasis en sus vidas.

Por eso hablar de este tema se considera importante, ya que se pretende dar a
conocer informacion que puede llegar a ser (til, para todas aquellas personas que se
puedan interesar el tema o que se encuentren atravesando por alguna situacion dificil.
Asi como animarlos a acudir con algun profesionista en caso de presentarse sintomas
emocionales constantes los cuales pueden durar mas de 6 meses o mas tiempo los

cuales pueden ser duelos no resueltos.

Para ello también fue necesario definir algunos de los conceptos mas importantes,
asi como el desglosamiento de los mismos el fin de dar a conocer mas informacion acerca
de este tema, para que de esta manera se pueda ver a la muerte como algo por el cual
pasara cualquier persona. Debido a que muchas veces las personas pueden llegar a

presentar miedo a la muerte ya que todos desconocen lo que sucede después de morir.

Pero también se hace mencion del sufrimiento que le sobreviene a los que
sobreviven, debido al gran afecto que sentian por la persona que ha muerto, por lo tanto
es importante que la persona se permita sentir todas las emociones, evitando reprimirse,
para asi evitar un duelo complicado, pero en el caso de que asi sea es necesario la
intervencion un psicoterapeuta especialista en estos casos. Ademas de ello también es
importante contar con todo el apoyo posible puesto que la persona que sufre una pérdida
también puede enfrentarse a un desbalance, ademas de que en esas situaciones la
persona deja de dormir adecuadamente, dejandose de alimentar, y algunos casos puede

llegar a presentar algunos sintomas fisicos, por ello es importante estar pendiente. Es asi
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como alo largo de todo este proceso de investigacion se hace notar que existen pocos
autores gque se han enfocado a este tema, principalmente investigadores provenientes de
otros paises, por lo cual los diferentes conceptos que se han utlizado fueron
castellanizados debido a las algunas de estas palabras dificilmente pueden ser
traducidas al espafiol, pero gracias a las traducciones de las diferentes investigaciones
los procesos de duelos, resiliencia, etc., que se han llevado a cabo por investigadores de
gran importancia, actualmente ya puede notarse mas interés por psicologos
latinoamericanos los cuales también se han unido en el desarrollo de investigaciones que
tiene como fin la recoleccidon de datos los cuales posteriormente podran servir para

sustentar quizas la elaboracion posibles nuevas teorias.

También las diversas propuestas que se han hecho en cuanto a los procesos de
muerte, son de gran ayuda debido a que de esta manera se pude entender la razon del
actuar de las personas que se enfrentan a las diferentes perdidas, ademas de facilitarles
el llevar a cabo el proceso de duelo. También permite ver a este proceso desde diferentes
puntos de vista lo cual puede enriquecer los conocimientos de aquellos profesionistas
gue se encuentre interesados o que lleguen a enfrentarse con casos similares, para que

de esta manera puedan brindar un mejor servicio para quien los consulte.

Asi mismo con las diferentes propuestas teoricas también se han elaborado
diversas técnicas que sirven como apoyo en el encausamientos de un duelo sano, asi
mismo se da la oportunidad de fortalecer aquellas habilidades que las personas ya han
adquirido en las diferentes etapas de la vida, puesto que la persona misma tiene mayor
conocimiento de sus fortalezas y sus debilidades, por lo tanto aplicacion de esta teorias
por parte de un profesional le ayudaran a la persona a tener una perspectiva diferentes

sobre la problematica que puede estar enfrentando.
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En psicoterapia también se aplican técnicas que tienen como fin la busqueda de
un sentido de vida a través de las pérdidas derivas de la muerte de algun ser querido,
para que de esa manera las personas dolientes puedan continuar con su vida

fortaleciendo nuevos lazos afectivos, sin que existan sentimientos de culpa.
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