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¢ Te consideras normal? «Amurallar el propio sufrimiento es arriesgarte
¢Por qué se califica una a que te devore desde el interior».
conducta de anormal? FRIDA KAHLO

«Si eres flexible, te mantendras recto».
£Como se trataba a los

enfermos mentales hasta LAO-TSE
hace un siglo? ;Por qué?

¢Por qué es importarte
clasificar los trastornos
mentales?

. @ :Enqué consiste la
|8 esquizofrenia? ;Tiene cura?

'@ :Qué es una terapia
~ psicologica?

- @ :Podemos hacer algo
~ para mantenernos sanos
~ mentalmente?




EXPOSICION DE CASO

Los valientes

Muchas personas piensan que ir al psicélogo
consiste en ir a hablar con alguien para
desahogarse. Desde esa perspectiva, hay quienes
lo ven como algo indtil, ya que uno puede hablar
con un familiar o un amigo y lograr el mismo
efecto. También hay quienes lo ven como el reflejo
de la soledad de alguien («No tiene a nadie con
quien hablar») o de su debilidad («No puede
afrontarlo él solo»). Y es que, ain hoy, la psicologia
clinica es victima de numerosos prejuicios.

Ahora bien, jen qué consiste el trabajo

de un psicélogo clinico exactamente? Es cierto
que durante el proceso terapéutico existen
momentos para el desahogo. En esos momentos
el psicdlogo escucha activamente, acompana,
legitima y comprende el dolor de otro ser humano.
Ademds, un psicologo es un profesional capaz

de entender cientifica y empaticamente, sin juzgar,
casi cualquier circunstancia, algo que muchos
familiares y amigos no pueden hacer con facilidad.
Por eso en muchas ocasiones nos encontramos
solos aunque estemos rodeados de personas que
nos quieren ayudar (y no saben cémo). Pero sin
duda lo que mas se hace a lo largo de una terapia
es trabajar. Se trata de aprender a pensar, sentir

y comportarse de forma diferente, nueva y mejor.

Asi, la idea de que al psicélogo va la gente débil
que no puede encarar la vida sola es bastante
equivocada. Por el contrario, buscan ayuda
psicoldgica los valientes; los que se atreven a ser
conscientes de qué hacen mal; los que, cansados

de sufrir, estan dispuestos a darse otra oportunidad.

Sin embargo, a lo largo del proceso también hay
momentos para celebrar los logros y refr.

En la terapia, como en la vida, hay momentos
duros y momentos reconfortantes, pero todos ellos
sirven para progresar. Asi que no se trata tan solo
de calmar sintomas, sino de favorecer cambios
que acompanen a largo plazo, y ese trabajo

€s tan costoso que requiere mucha fortaleza.

He tenido muchos pacientes valientes, pero hay
casos como el de Julia, que, por su crudeza y valor,
recuerdo con especial carifio. Julia sufria sindrome
de Dibgenes, un trastorno obsesivo compulsivo
que hace que quien lo padece tienda a acumular
objetos. Sus viviendas suelen acabar tan
abarrotadas que son inhabitables. Cuando Julia
lleg6 a mi consulta tenia 58 afios y sus hijos habian
conseguido limpiar su casa, en contra de su
voluntad, y estaba profundamente triste y abatida.

JULIA. No me respetan, lo tiraron todo sin Importarles
que fuera importante para mi. Siento un vacio
enorme y angustioso que me come por dentro.

Lucia: Tiene que ser muy duro sentirse asi, Julia,
lo lamento mucho. Dime, JPOr qué eran tan
importantes para ti esas cosas?

JULIA: Porque eran mis cosas. ..

Julia habia tenido una vida dura. De nina, sufrio
abusos sexuales durante afios por su tio. Cuando
sus padres lo descubrieron decidieron silenciarlo.
Fue mdas importante mantener la buena reputacion
que reconocer el dano. Julia aprendi6 a callar.

Tuvo una adolescencia complicada repleta

de altibajos emocionales. Con 19 afios se casé
embarazada de su primer hijo. Su marido nunca
la valoré ni la dej6 ser; ella callaba, mutilada.
Tuvo tres hijos mas y antes de cumplir los 40 afnos
Su esposo la abandond.

Pasé por multiples trabajos, que le permitieron
sacar adelante a su familia. Ahora vivia sola

y acumulaba objetos. Eran cosas de poco valor,
pero para ella eran importantes, porque las habia
elegido libremente y ocupaban el espacio que
nunca habia tenido.

Julia se esforzé mucho y logré ser duefia de su vida
y de su silencio. Cuando un paciente trabaja y logra
crecer, el psicélogo se siente afortunado de poder
acompanarlo y ser testigo de tan maravilloso
proceso. Y es entonces cuando cree que el mundo
puede ser un lugar mejor y se llena de energia

y de esperanza.

PARA REFLEXIONAR

= ;Cual es el origen de los trastornos mentales?
¢Crees que tienen cura?

= (Que es una terapia psicolégica? ¢Qué propondrias
para que Julia se encontrara mejor?




COMENTARIO DE TEXTO

«En contraste con los clasicos enfoques
que acentuaban las diferencias entre

la conducta normal y anormal, la ten-
dencia actual es interpretar estas dos

dimensiones de la conducta humana
como polos extremos de un continuo.
Los rasgos y reacciones de la persona-

lidad y de la conducta de los pacientes
mentales pueden ser considerados, de

ese modo, como las manifestaciones
maés extremas, mas inadecuadas y més
inadaptadas de los rasgos y reaccio-
nes que se observan en las personas
normales [...]. El concepto de continuo
proporciona una explicacién mas sim-
ple y quizé también mds convincente
de la conducta anormal que la hipétesis
—muy dificil tanto de demostrar como
de defender— de que esta representa la
expresion superficial de una supuesta
enfermedad subyacente».

P. J. MESA, El marco tedrico
de la psicopatologia (1986)

= Explica el punto de vista del autor.
;Estas de acuerdo con él?

= Piensa en un ejemplo de conducta
extrema que esté considerada
normal. ;Por qué crees que ese
€aso no Se ve como una
enfermedad mental?

{
-3 VIBEQ
isic

Muchos artistas transgreden las normas
sociales y no por ello son considerados
enfermos mentales. La cantante Lady Gaga
se presentd con un vestido confeccionado
con carne cruda en una gala de premios.

230

Conceptos basicos de psicopatologia

La enfermedad mental siempre ha llamado la atencién. La psicopatolo-
gia es la ciencia que estudia la conducta anormal, es decir, la que esta
fuera de la norma, fuera de aquello que es convencional y aceptado social y
culturalmente.

La psicopatologia se encarga tanto de los aspectos descriptivos (los sinto-
mas, su clasificacion, el diagnéstico...) como de los aspectos etiolégicos
(los factores causales, las teorfas y los modelos explicativos...).

El estudio psicopatolégico abarca todas las etapas del ciclo vital, desde la
infancia hasta la vejez. Un trastorno psicolégico es la disfuncion psicolo-
gica que sufre un individuo y que esta asociada con angustia, sufrimiento o
deterioro de su funcionamiento. La disfuncién psicolégica lleva a la persona
a comportarse de forma que no es caracteristica de ella misma o que no es
deseable o esperada en la sociedad.

m Criterios para delimitar la conducta anormal

Una conducta normal y una anormal se diferencian atendiendo a tres crite-
rios: la disfuncién psicoldgica, el malestar o deterioro y la respuesta atipica.
Un trastorno psicolégico implica que los tres estan teniendo lugar.

= La disfuncién psicolégica hace referencia a los fallos o a la ruptura del
funcionamiento cognitivo, emocional o conductual. Esta disfuncién es
subjetiva y depende de la situacién o del contexto. Por ejemplo, que una
persona tenga miedo a hablar en publico es relativamente normal. Pero si
el miedo es tal que el sujeto se queda paralizado y siente que va a desma-
yarse, la respuesta a esa situacion es desproporcionada. En cambio, po-
niendo un ejemplo, si a muchos otros estudiantes les pasa lo mismo, por-
que el profesor es demasiado exigente y tiende a ridiculizar a los alumnos,
la reaccién tan intensa de los alumnos es comprensible.

» El malestar y el deterioro se refieren a como de afectada esta la persona
que padece un problema de salud mental. Por un lado, el malestar es la
vivencia extrema del problema (en intensidad, frecuencia y duracion), por
lo que esta relacionado con el sufrimiento que provoca. El deterioro se
concreta en hasta qué punto se ve afectada la vida de esa persona, es de-
cir, en el menoscabo funcional (dificultad para hacer vida normal). Este es
un criterio importante, pero por si solo no explica la conducta anormal, ya
que en muchas ocasiones podemos vivir emociones extremas de manera
16gica (no enferma); por ejemplo, cuando fallece un ser querido o somos
victimas de un atraco. El sufrimiento forma parte de la vida humana. Ade-
maés, en algunos trastornos el sufrimiento no es uno de sus rasgos carac-
teristicos, como en los episodios de mania del trastorno bipolar. Por eso el
concepto de deterioro complementa muy bien este criterio, pues las per-
sonas con trastornos mentales suelen ser incapaces de llevar una vida
normal si no son tratadas.

= La respuesta atipica se puede entender desde acepciones diferentes del
concepto de normalidad. Por un lado, se puede pensar que una conducta
es anormal cuando aparece de forma poco frecuente. La poca frecuencia
hace que se desvie de la norma, y cuanto mayor sea esa desviacién, mas
anormal se considera. Por otro lado, puede entenderse la conducta anor-
mal como aquella que transgrede las normas sociales. Este criterio esta
sujeto al relativismo cultural y también al momento sociohistérico.



m Historia de Ia psicopatologia

Los trastornos mentales han existido siempre, pero en diferentes €pocas y
culturas la enfermedad mental ha sido entendida de maneras diferentes. Sy
consideracién como enfermedad ¥ su estudio cientifico es algo relativamen-
te reciente. Las explicaciones propuestas para los trastornos psicolégicos a
lo largo de la historia se pueden dividir en tres categorias: las explicacio-
nes biolégicas, las explicaciones sobrenaturales y las explicaciones
Ppsicolégicas.

Explicaciones biol6gicas (modelos médicos)

Desde los principios de la historia se han buscado causas fisicas para los
trastornos mentales. El médico griego Hipocrates (c. 460-c. 370 a.C.), con-
siderado el padre de la medicina moderna, pensaba que los trastornos psi-
colégicos podian tratarse como cualquier enfermedad: los trastornos men-
tales debian de estar provocados por un dafo en el cerebro.

Hipocrates planteé que el funcionamiento normal del cerebro se relaciona-
ba con cuatro flujos 0 humores: 1a sangre, la bilis negra, la bilis ama-
rilla y la flema. La sangre provenia del corazén; la bilis negra, del bazo; la
bilis amarilla, del higado, y la flema, del cerebro. Para Hipdcrates la enfer-
medad se producia cuando habia una desproporcién en los humores. Por
ejemplo, una persona con melancolia tenfa demasiada bilis negra y una per-
sona con delirium tenia un exceso de sangre en el cerebro.

Afos mas tarde, el médico romano Galeno (129-198) rescat6 las ideas de
Hipocrates y elaboré la teoria de los humores, la cual da cuenta de rasgos
de la personalidad: el sanguineo, el melancélico, el colérico y el flema-
tico. El exceso en los niveles humorales eéra tratado mediante cambios en
el ambiente de la persona enferma, aumentando o reduciendo el calor o la
humedad. También se recomendaba descanso, dieta sana y ejercicio. Otro
de los tratamientos eran las sangrias (se extrafa una cantidad Importante de
sangre mediante el uso de sanguijuelas o de cortes), la trepanacién (perfo-
racién del craneo) o los vémitos inducidos.

Las explicaciones biolégicas sufrieron muchos altibajos. Durante la Edad
Media solo unos pocos entendian los trastornos psicoldgicos como en-
fermedad. Nicol4ds Oresme (1323-1382), intelectual francés y consejero
del rey francés Carlos V el Sabio, sugirié que la melancolia estaba detrés
de muchas conductas extraias, y no los demonios o los hechizos de brujas.
Y que muchos de los dementes acababan confesando la brujerfa para parar
las torturas que sufrian.

En el siglo x1x, los enfoques biolégicos tuvieron un importante repunte. Por
un lado, el quimico francés Louis Pasteur (1822-1895) sefialé que todos los
sintomas de la sffilis, incluidos los psicolégicos, eran debidos a una infec-
cién bacteriana. As{ que muchos supusieron que los problemas de salud
mental eran debidos a causas médicas. En Estados Unidos, el psiquiatra
John P. Grey (1825-1886) propuso que los trastornos mentales siempre
se debian a causas fisicas y, por tanto, el tratamiento debia ser igual al del
resto de enfermedades. Grey y sus colegas perdieron el interés por tratar
las enfermedades mentales, porque si los trastornos de la mente se debian
a una patologia cerebral que atin no se habia descubierto, atin no tenfa cura.

Durante el siglo xx, estos enfoques se centraron en el desarrollo de nuevos
tratamientos. En la década de 1930, se aplicaban las descargas eléctricas y
la cirugia cerebral. En la década de 1950, se crearon los primeros farmacos
para el tratamiento de los trastornos mentales.

Introduccion a la psicopatologia

La técnica médica de la sangria esta
basada en los postulados de Hipocrates
y Galeno sobre los humores corporales,
La sangria se siguio utilizando muchos
siglos después.

SABER MAS

Hipocrates también acufio

el término histeria. Para él, se
trataba de un problema psicolégico
que solo padecian las mujeres
porque era debido a que el tero
vagaba errante por el cuerpo en
busca de concepcion. Asi que era
la sintomatologia propia de las
mujeres que no tenian hijos.
Afos mas tarde se demostraria
que esta idea sobre la histeria era
completamente errénea, aunque
aun hoy se sigue utilizando el
término en el lenguaje corriente
para calificar a las personas con
problemas emocionales, muy
especialmente a las mujeres.




Durante mucho tiempo se penso que

los enfermos mentales eran personas
poseidas por el demonioy se realizaban
exorcismos Y terribles practicas curativas.

COMENTARIO DE TEXTO

«El primer tratamiento moral se inicié
en 1788 en Italia, donde el médico Vin-
censo Chiarugi instituy6 reformas que
prohibian el uso de cadenas y palizas,
y él mismo solfa administrar opio para
calmar a sus pacientes. En 1792 el mé-
dico francés Philippe Pinel asumio la
direccién del manicomio Bicétre de
Paris, donde aplicé los principios de la
Tlustracién para desarrollar nuevas po-
liticas de tratamiento humano, con la
creencia de que tal procedimiento ayu-
darfa a restaurar la razén. Con gran
éxito se libero a los pacientes de sus
grilletes y se los trat6 con respetoy dig-

nidady.
W. E. PICKREN, El libro
de la psicologia (2014)

= ;Como crees que influyeron
las ideas ilustradas en que
se diera un trato mas humano
a los enfermos mentales?

= Busca informacion sobre las

~ técnicas que utilizaba la terapia
~moral para cuidar y curar las
tologias mentales. Elabora
 breve texto acerca de ellas,
iendo tu opinion al respecto.

Explicaciones sobrenaturales

De forma paralela, la humanidad siempre ha supuesto la existencia de fuer-
zas externas para explicar todo aquello que acontece en la vida humana y en
la naturaleza, atribuyendo su origen a la influencia de divinidades, demo-
nios, espiritus, hechizos u otros fendmenos.

Desde estos enfoques, la conducta anormal era vivida como reflejo de la
lucha entre el bien y el mal, propia de «seres malignos». Estas supersticio-
nes populares fueron especialmente importantes en la Edad Media. Duran-
te esta época, la Iglesia luch6 contra las herejias o los hechizos. Los enfer-
mos mentales eran vistos como obras del demonio o de las brujas, lo que
provocaba odio, exclusion social y aplicacién de castigos drasticos. Los tra-
tamientos para curarlos podian consistir en crueles torturas.

Explicaciones psicologicas

Estos planteamientos también cuentan con una larga tradicion. El fil6sofo
griego Platon consideraba que las conductas desadaptadas eran conse-
cuencia de influencias sociales y culturales, asi como de las experiencias
vitales y del aprendizaje. De este modo, en el entorno en el que una persona
se desarrollaba podian producirse acontecimientos que dafiaran la razén. El
tratamiento que debian aplicar consistia en reeducar al sujeto para que re-
cuperara la razon perdida. El filosofo griego Aristételes puso el foco en la
influencia del medio social y del aprendizaje en edades tempranas. Esta
corriente defendfa el cuidado humano y responsable de las personas con
problemas psicologicos.

En el siglo xvi, el periodo conocido como la Ilustracién o Siglo de las Lu-
ces fue una época guiada por el afan de alcanzar el bienestar aplicando
la razén. Para los ilustrados la razén era la facultad esencial que contenia la
medida de todas las obras y acciones humanas. Asi que se redefinio la locu-
ra como «una pérdida de la razén». Los ilustrados eran optimistas, confia-
ban en que por vias racionales se podia dar al ser humano y a la sociedad
una organizacién digna y feliz. Estas ideas permitieron el desarrollo de los
primeros enfoques psicologicos para el tratamiento de los enfermos menta-
les, la terapia moral, y el nacimiento de la psicopatologia moderna.

La terapia moral

Los progresos en la psiquiatria y la preocupacion por los aspectos éticos de
la medicina fueron fruto de la Ilustracién. La idea de que las alteraciones
mentales se debian a la posesion por el demonio desaparecio y, con ello, las
condiciones miserables en las que vivian los enfermos mentales.

A principios del siglo xvi nacio la terapia moral (el término moral se re-
fiere aqui a lo emocional o psicolégico). Entre sus principios estaba tratar a
los pacientes de la forma mas natural y tranquila posible, en un medio que
favoreciera la interaccién social, lo que proporcionaba a los enfermos mu-
chas oportunidades de contactos sociales sanos.

El psiquiatra més destacado de esta aproximacién psicosocial fue el francés
Philippe Pinel (1745-1826). Pinel promovio la terapia moral, primero en el
hospital psiquiétrico Bicétre y posteriormente en el hospital de mujeres de
La Salpétriere, ambos en la ciudad de Par{s. En estos centros, la aplicacion
del trato humano y socialmente favorable produjo excelentes resultados.
Las estadisticas de recuperacion de personas con enfermedad mental fue-
ron sorprendentes y la terapia moral se extendié rapidamente por Europa
y Estados Unidos.




La decadencia de la terapia moral

En la segunda mitad del siglo xix el tratamiento humano para los trastornos
mentales decay6. Una de las causas de este declive fue que la terapia moral
funcionaba bien en centros con pocos pacientes, a los que se les podia dar
un trato personalizado, pero resulté inviable en instituciones masificadas.

En aquella época, la enfermera estadunidense Dorothea Dix (1802-1887)
fue una ferviente defensora de la terapia moral e hizo una intensa campana
a favor de las reformas en el tratamiento de los enfermos mentales. Dix
dedic¢ su vida a informar al piblico estadunidense y a sus dirigentes sobre
los abusos que se cometian en las instituciones para enfermos mentales.
Ademas, trabajé para garantizar que cualquier individuo que necesitara tra-
tamiento lo recibiese, incluidas las personas sin hogar y los inmigrantes. Su
obra fue conocida por el nombre de movimiento de higiene mental.

Paraddéjicamente, una de las consecuencias del trabajo de Dix fue que las
instituciones mentales recibieran cada vez mas pacientes, por lo que al final
no se podia dar un trato individualizado a todos ellos. Esta enorme afluencia
condujo a una transformacién del modelo de cuidado de los enfermos men-
tales, y se pasé de la terapia moral a la simple custodia. La postura de John
P. Grey (las patologias mentales atn no tienen curacién) favoreci la idea de
que estas personas debian estar encerradas en manicomios, pero que era
Inttil buscar su recuperacion.

El nacimiento de la psicopatologia moderna

El neurélogo francés Jean Martin-Charcot (1825-1893) puede considerar-
se uno de los precursores de los enfoques psicolégicos integrales para las
alteraciones psicopatolégicas. Pensaba que la histeria tenfa un origen orga-
nico; sin embargo, sus propios alumnos le desmontaron esta idea inducien-
do mediante la hipnosis sintomas histéricos en una mujer sana. El médico
vienés Josef Breuer (1842-1925), tras una estancia con Charcot, observd
que el recuerdo de experiencias trauméticas durante los trances hipnéticos
podia aliviar los sintomas.

En 1883, el psiquiatra alemén Emil Kraepelin (1856-1926) elaboré el pri-
mer sistema de clasificacién de las enfermedades mentales, en el que se
basan los sistemas de clasificacién actuales, el CIE-10 y el DSM-V, de los
que hablaremos més adelante en esta misma unidad. Kraepelin propuso un
sistema de clasificacién basado en las manifestaciones clinicas y no en las
supuestas causas de los trastornos mentales.

Anos mas tarde, el psicélogo estadunidense Lightner Witmer (1867-1956),
un estudiante de doctorado con Wilhelm Wundt, se interesé por el empleo
de los principios psicolégicos para ayudar a las personas. Witmer acuii6 el
término de psicologia clinica e instituy6 la primera clinica de tratamiento.
Ademas, desarrollé el primer plan de estudios para la especialidad de Psi-
cologia Clinica y fundoé la primera revista dedicada al diagnéstico y trata-
miento de la enfermedad mental.

En el siglo xx, las explicaciones psicolégicas resurgen a partir de la explo-
si6n de 4reas de estudio, modelos y escuelas de pensamiento diferentes. El
psicoanalisis se fragment6 en multitud de orientaciones y fue el esquema
predominante durante las primeras décadas del siglo. Afios més tarde, el con-
ductismo irrumpié con fuerza; en los afios cincuenta lo hizo el humanismo yla
terapia Gestalt. Posteriormente, fue el turno de las terapias cognitivas y, mas
adelante, de las terapias cognitivo-conductuales. Cada una de estas escuelas
sostuvo sus teorias sobre la psicopatologia y sus propuestas de tratamiento.

Introduccion a la psicopatologia

i

Uno de los casos mas famosos

de la historia de la psicopatologia
fue el de Anna 0. (en realidad

se llamaba Bertha Pappenheim),
una joven con sintomas histéricos
que habian surgido cuando cuidaba
a su padre moribundo. EI médico
Josef Breuer comentd este caso
con Sigmund Freud al comienzo
de su relacion profesional.

En el siglo xix se pensaba que

uno de los sintomas frecuentes

de la histeria era que el malestar
psicologico se transformaba

en sintomas fisicos. El trabajo

de Breuer y Freud dio lugar al
diagnostico del trastorno por
conversion. Seglin estos autores,
cuando una imagen mental,

un deseo o impulso es incompatible
con el funcionamiento de la persona,
esta se reprime para hacer frente

al estrés. Pero la energia vinculada
a esa idea permanece y se convierte
en un trastorno motor o sensorial.
Esto solucionaria, de forma temporal,
el conflicto psicolégico original.

Hoy en dia se conoce a esta
problemética como trastorno
somatomorfo.
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COMENTARIO DE TEXTO

«El acoso escolar en la adolescencia
tiene muchas caras. Puede comenzar
con motes despectivos, pasar de las
burlas a las amenazas, mas tarde a la
marginacion del grupo y llegar al ex-
tremo de las agresiones fisicas. Se pue-
de dar uno de estos comportamientos
o varios. O todos a la vez. Y repercutir
seriamente en la salud mental de las
victimas.

Un extenso estudio (de los mayores en
cuanto a poblacién analizada) que pu-
blica la revista BMI (British Medical
Journal) ha tratado de arrojar luz sobre
las secuelas de estos comportamien-
tos en forma de depresiones en la edad
adulta mas temprana —a los 18 anos-
cuando se sufren en la adolescencia
—alos 13 anos-. Y plantea que en torno
al 29 % de los casos diagnosticados
hunden sus raices en la violencia que
las personas vejadas sufrieron a manos
de sus companerosy.

J. PRATS, «Un estudio vincula el acoso

escolar con el 30% de las depresiones»,
El Pais (3 de junio de 2015)

= Piensa en otros ejemplos en los
que la influencia del entorno social
pueda repercutir negativamente
en la salud mental de una persona.

= Relaciona la dimension social
con las otras cuatro dimensiones
en un caso de acoso escolar.

SABER MAS

El sindrome de Tourette es

un ejemplo de la importancia de
los factores bioldgicos en la salud
mental. Se trata de un trastorno
caracterizado por movimientos
repetitivos e involuntarios y por
la emisién de sonidos vocales

(en algunos casos en forma

de insultos) llamados tics.

e i it
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m El presente de la psicopatologia: cientifica
e integral

La investigacién psicopatologica se centra en el estudio de la naturaleza de
los trastornos, las causas y el tratamiento. Se nutre de las investigaciones
de muchas disciplinas, como la psiquiatria, la enfermeria, la psicologia cli-
nica, las neurociencias o el trabajo social. En la actualidad, podemos distin-
guir tres modelos para la comprensién y tratamiento de los trastornos men-
tales: el biomédico, el cognitivo conductual y el biopsicosocial.

» Gracias al modelo biomédico disponemos de psicofarmacos para dife-
rentes patologias psicologicas. También conocemos las variables genéti-
cas que intervienen en algunos trastornos y las regiones del cerebro im-
plicadas en muchos sintomas psicopatolégicos. La limitacién de este
modelo, usado mayoritariamente por los psiquiatras, esta en que solo
contempla el tratamiento con farmacos y no tiene en cuenta otro tipo de
intervenciones necesarias.

= En el otro extremo se encuentran las teorfas psicoldgicas del modelo
cognitivo conductual. Para estos enfoques lo que realmente importa €s
el contexto de aprendizaje. Una persona sana €s aquella que se adapta de
forma eficaz a ese entorno. Asi, la terapia consiste en ensenar a los sujetos
a enfrentarse de manera exitosa a los retos de su contexto. Este modelo ha
hecho de la psicoterapia una ciencia.

= En la actualidad, se acepta ampliamente el modelo biopsicosocial como
un modelo conceptual de la realidad que trata de ofrecer una mirada inte-
gradora de los fenémenos humanos. Se trata de un modelo holistico de la
salud y la enfermedad, que considera al individuo un ser que participa de
tres esferas: la biolégica, 1a psicolégica y la social. Cada una de ellas influ-
ye en las otras y a su vez esta influida por las demés. En este contexto, la
salud no se trata como la mera ausencia de enfermedad fisica, sino que
contempla cualquier alteracion psicologica o social.

m Dimensiones de la conducta patolégica

Una aproximacién integral a los trastornos mentales ha de tener en cuenta
cinco dimensiones interrelacionadas entre st:

= La dimensién bioloégica comprende factores genéticos y neurol6gicos.
= La dimensién psicolégica abarca factores conductuales y cognitivos.

= La dimensién emocional incluye todas las reacciones psicofisiologicas
y experiencias emocionales que determinan los procesos mentales.

= La dimensién social e interpersonal se refiere ala interaccion bidirec-
cional entre un sujeto y su contexto social.

= La dimensi6n de desarrollo tiene en cuenta las etapas del ciclo vital.

m clasificacién de los trastornos mentales

En psicopatologia se realizan esfuerzos constantes por clasificar los trastor-
nos mentales bajo criterios de fiabilidad y validez. Son muchas las razones
que motivan este esfuerzo organizador: facilita la comunicacién entre pro-
fesionales, asf como el diagnéstico, la formacién y la investigacion cientifi-
ca; orienta la intervencién clinica a tratamientos que se hayan demostrado
efectivos; ayuda a predecir el curso de una enfermedad y da pistas sobre la
etiologia de muchos trastornos.




En la actualidad, se siguen dos sistemas de clasificacién distintos. El mas
utilizado es el Manual diagnéstico y estadistico de los trastornos men-
tales (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder, DSM-V), elabo-
rado por la Asociacién Americana de Psiquiatria. La Organizacién Mundial
de la Salud elabora también su «Clasificacién estadistica internacional
de enfermedades y problemas de saludy o CIE-10.

Estas clasificaciones son descriptivas: asignan determinadas manifestacio-
nes clinicas, signos y sintomas, a una categoria o diagnostico. Las cate-
gorias pueden hacer referencia a:

= Sindromes: conjuntos de signos y sintomas que aparecen frecuentemen-
te juntos.

= Trastornos: sindromes clinicamente significativos asociados a un dete-
rioro significativo en una o varias areas del funcionamiento de una perso-
nay que se padece al menos desde hace un tiempo minimo.

La variable temporal es importante: cuando los signos y sintomas se presen-
tan durante un periodo corto de tiempo, reciben el nombre de episodios,
y cuando aparecen de forma aguda, se denominan brotes. En muchos
trastornos pueden distinguirse diferentes fases en el proceso de la en-
fermedad. Gracias a los sistemas de clasificacién, al conocimiento sobre la
evolucioén de los diferentes sindromes y trastornos, y su respuesta a los tra-
tamientos, podemos conocer el pronéstico de los sindromes y trastornos.

m Evaluacion y criterios diagnédsticos

Se conoce como evaluacién clinica la valoracién y medicidn sisteméticas
de los factores psicoldgicos, bioldgicos y sociales que pueden estar provo-
cando que un sujeto sufra un trastorno mental. El diagnostico es el proceso
por el cual un psiquiatra o un psicélogo determinan que un sujeto cumple
los criterios de una categorfa diagnéstica o trastorno. Los métodos de eva-
luacién son numerosos: la entrevista personal, la observacidn, los test psico-
métricos, los test proyectivos, las pruebas médicas y neurolégicas, etc.

Los criterios en los que se basan los profesionales de la salud mental para
emitir un diagndstico son varios. Pueden ser estadisticos (una conducta
infrecuente que se aleja de los comportamientos normalizados), biol6gicos
(algin problema orgéanico funcional del sistema nervioso), sociales (con-
venciones sociales y culturales sobre lo que es normal y anormal) y subje-
tivos (el criterio personal del psicélogo o psiquiatra que lleva a cabo la eva-
luacion). Tanto el DSM-V como el CIE-10 son sistemas de diagndstico
multiaxial, es decir, que evaltian la conducta desde varios ejes, cada uno de
los cuales informa de un 4rea distinta de la vida de un sujeto.

ACTIVIDADES

COMPARA REFLEXIONA

1. Realiza un cuadro comparativo con las principales
diferencias entre los modelos de tratamiento de
los trastornos mentales en la psicopatologia actual.

RELACIONA

Introduccion a la psicopatologia

COMENTARIO DE TEXTO

«Allen Frances (Nueva York, 1942) di-
rigi6 durante anos el Manual diagnés-
tico y estadistico (DSM), en el que se
definen y describen las diferentes pato-
logias mentales. Este manual, conside-
rado la biblia de los psiquiatras, es revi-
sado periédicamente para adaptarlo a
los avances del conocimiento cientifico.
[...1"Al acabar, nos felicitamos, conven-
cidos de que habiamos hecho un buen
trabajo. Pero el DSM-IV result6 ser un
dique demasiado endeble para frenar
el empuje agresivq y diabdlicamente
astuto de las empresas farmacéuticas
para introducir nuevas entidades pa-
tolégicas. No supimos anticiparnos al
poder de las farmacéuticas para hacer
creer a médicos, padres y pacientes que
el trastorno psiquidtrico es algo muy
comun y de fécil solucién. El resultado
ha sido una inflacién diagnéstica que
produce mucho dano, especialmente
en psiquiatria infantil. Ahora, la amplia-
cion de sindromes y patologias en el
DSM-V va a convertir la actual inflacién
diagnoéstica en hiperinflacion"y.

M. PEREZ OLIVA, «"Convertimos problemas

cotidianos en trastornos mentales"»,
El Pais (28 de septiembre de 2014)

= (Cual es tu opinién acerca de lo que
comenta el psiquiatra Allen Frances
sobre el poder de la industria
farmacéutica?

= ;Crees que vivimos en una sociedad
hiperdiagnosticada e hipermedicada?

3. ¢Qué utilidad tienen los criterios diagndsticos?
¢(Tienen alguna desventaja?

4. El tratamiento de las enfermedades mentales a lo largo
de la historia se ha llevado a cabo bajo condiciones éticas

cuestionables. Busca informacion sobre este tema

2. ;Cuales son los criterios para determinar
que una conducta es patologica?

y reflexiona sobre cémo podria haberse hecho mejor
atendiendo a la informacién que se tenia en aguella época.
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SABER MAS

En El curioso incidente del perro
a medianoche, el escritor britanico
Mark Haddon cuenta la aventura
de Christopher John Francis Boone,
un joven de 15 afios con sindrome
de Asperger. Esta novela juvenil
recibié nuMerosos premios por
reflejar de forma muy amena

la sintomatologia de este trastorno
del espectro del autismo.

Christopher es un gran matematico,
tremendamente observador, tiene
memoria fotografica, no puede
decir mentiras y su mascota es una
rata llamada Toby. A pesar de todo,
Christopher sufre muchas
dificultades: no reconoce ni
comprende las expresiones faciales,
no entiende las metéaforas o los
chistes, tiene miedo a los extranos
y a las situaciones desconocidas.
Pasa la mayor parte de su tiempo
solo debido a que las relaciones
sociales le cuestan mucho esfuerzo
y reacciona violentamente cuando
la gente lo toca.

* Los nifios con TDAH necesitan moverse
constantemente y cambiar de actividad.
Muchas veces son etiquetados como
«nifios malos» porque distraen a los
compafieros, se levantan constantemente,
no consiguen atender en clase, etc.

Es importante que los centros educativos
conozcan que se trata de un trastorno
del desarrollo neuroldgico para no
estigmatizarlos.
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yB Trastornos mentales

m Principales trastornos del desarrollo neurolégico

Este tipo de trastornos esté asociado a alteraciones neurologicas que afec-
tan al correcto desarrollo de las capacidades cognitivas, motoras y de re-
lacién social y que dificultan la adaptacion y el cumplimiento de los estan-
dares de desarrollo. Para poder diagnosticar un trastorno del desarrollo
neuroldgico es necesario que aparezcan deficiencias en las funciones
intelectuales (el razonamiento, el juicio, el aprendizaje académico...), de-
ficiencias adaptativas del comportamiento (el fracaso en el cumpli-
miento de los estandares de desarrollo y de responsabilidad social) y que el
inicio de estas dificultades sea durante la infancia.

Trastornos del espectro del autismo

El término espectro hace referencia a una gran variedad de sintomas y
niveles de deterioro o discapacidad que pueden presentar los ninos con
trastorno del espectro del autismo (TEA). El nivel de afeccién también es
variable, por lo que pueden ser desde deterioros leves hasta graves disca-
pacidades. Por esta razon hay diferentes problemaéticas incluidas bajo esta
etiqueta, como, por ejemplo, el sindrome de Asperger.

Las principales caracteristicas del TEA son las dificultades persistentes en
la comunicacién social y en la interaccion en diversos contextos, asi
como conductas motoras repetitivas y estereotipadas. Los ninos con TEA no
siguen patrones tipicos al desarrollar sus habilidades sociales y de comuni-
cacién: mantienen poco o ningin contacto visual, miran, escuchan y respon-
den poco o lentamente a las interpelaciones, dan respuestas inusuales cuan-
do otros muestran emociones y, cuando ellos sienten emociones como el
enfado o la frustracién, pueden sufrir arrebatos emocionales. Los ninos con
TEA tienen dificultades para responder a las senales emocionales en las inte-
racciones. No manejan bien el lenguaje no verbal y pueden tener problemas
para entender el punto de vista de otras personas. Suelen asimilar mal los
cambios, pues se sienten comodos en sus rutinas diarias. En algunos casos,
esto puede conllevar graves dificultades y alentar respuestas agresivas.

Trastorno por déficit de atencion e hiperactividad

El trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH) es un patrén
persistente de inatencion o hiperactividad—impulsividad que interfie-
re de forma importante en el funcionamiento de los nifos y adultos que 1o
padecen (les genera dificultades sociales, escolares, laborales...). En las per-
sonas con TDAH, algunos de los sintomas son que se distraen facilmente,
tienen problemas para mantener la atencién en una accion concreta, se ol-
vidan las cosas con frecuencia, etc. Las personas con TDAH necesitan cam-
biar rapidamente de una actividad a otra, les cuesta seguir instrucciones y
organizar tareas y actividades. Debido a que les supone mucho esfuerzo
concentrarse, tienden a evitar este tipo de tareas.

Algunos sintomas de las personas con TDAH son: presentan gran inquietud
y movimiento constante (mueven manos o pies continuamente, les cuesta
estar sentados mucho tiempo, etc.); hablan sin parar e interrumpen a otras
personas, y tienen problemas para controlar sus emociones y sus conductas.




m Esquizofrenia y otros trastornos psicéticos

Los trastornos psicéticos conllevan una llamativa pérdida de contacto
con la realidad. Aunque esto sucede en muchos trastornos mentales, en este
tipo la escision es evidente.

Sintomas comunes en los trastornos psicéticos

Los trastornos psicéticos abarcan una serie de probleméticas psicoldgicas
en las que aparecen los dos siguiente sintomas:

= Los delirios son trastornos en los contenidos del pensamiento. Por ejem-
plo, pensar que los gatos son en realidad vigilantes extraterrestres. Los
delirios més conocidos son los delirios de grandeza (creerse capaz de
hacer cosas imposibles, sentirse por encima de los demaés), los delirios
de persecucion (creer en que todo el mundo esta conspirando contra
uno mismo) y los delirios religiosos (creer que el fin del mundo esta
cerca, que Dios envia senales, etc.).

= Las alucinaciones son experiencias sensoriales en ausencia de estimulos
reales en el entorno. Pueden ser de cualquiera de las modalidades senso-
riales, pero las méas comunes son las auditivas, las visuales y las tactiles.

La esquizofrenia

Uno de los trastornos psicéticos més graves es la esquizofrenia. Se trata
de una enfermedad mental que deteriora la capacidad de las personas en
muy diversos aspectos psicolégicos, como el pensamiento, la percepcion,
las emociones o la voluntad. Se estima que afecta a un 1% de la poblacién.

Etimolbégicamente, esquizofrenia significa 'mente escindida'. Se desconocen
sus causas, pero se sabe que los factores neuroldgicos y los genéticos tienen
un peso importante, es decir, es més probable padecer esquizofrenia si exis-
ten antecedentes familiares de enfermedad mental. Desde los enfoques sis-
témicos, se plantearon ideas sobre «familias esquizofrenizantesy basadas en
la teoria del doble vinculo: una situacién comunicativa en la que una
persona, habitualmente en la nifiez, se encuentra ante dos mensajes, emiti-
dos por alguna de sus figuras de apego, contradictorios entre si y recibidos
simultaneamente, uno en el &mbito de la relacién comunicativa y otro en el
del contenido o la informacién.

Se considera un trastorno crénico y algunas personas afectadas pueden llevar
una vida relativamente normal si se medican y acuden a terapia. Durante los
episodios agudos o brotes psicéticos, pueden requerir ingreso hospitalario.

Los sintomas de la esquizofrenia se dividen en dos grupos:

= Los sintomas positivos son aquellos que, cuando se comparan con la
poblacion sin enfermedad mental, suponen un exceso de algn elemento
en el ambito de lo psicolégico; por ejemplo, entre los sintomas positivos
se encuentran los delirios, las alucinaciones, el discurso desorganizado
(absurdo) y el comportamiento desorganizado o cataténico (paralizado).

= Los sintomas negativos son los que ponen de manifiesto la carencia de
algun elemento en el &mbito de lo psicoldgico, como la apatia, la abulia, la
anhedonia, la alogia, el aplanamiento afectivo y el déficit atencional.

Desde el inicio del trastorno, la mayor parte del tiempo el nivel de funciona-
miento de una persona con esquizofrenia est4, en uno o mds d&mbitos de la
vida (el trabajo, los estudios, las relaciones interpersonales o el cuidado per-
sonal), por debajo del nivel que se tenfa antes de la enfermedad.

Introduccion a la psicopatologia

COMENTARIO DE TEXTO

«Algunas enfermedades psiquiatricas
pueden ser entendidas como una forma
diferente de pensar. Eso mismo carac-
terizaba a Miguel Angel, Charlie Parker,
Beethoven, Virginia Woolf, Van Gogh
y muchos otros. De ellos se ha dicho
que su arte se debia en parte a trastor-
nos psiquiétricos, lo que ha contribuido
a reforzar la idea de que-ningtn genio
ha existido sin una mezcla de locura,
como dijo Aristételes. Ahora, un estu-
dio que ha analizado a decenas de miles
de personas desvela que hay una co-
nexioén genética entre enfermedades
como la esquizofrenia o el trastorno
bipolar y la creatividad.

Como en cualquier otra rama de la
biologia, la gran pregunta es cuanto le
debe la creatividad a factores ambienta-
les, como la educacién o estar rodeado
de otros artistas, y cuanto a la genética
heredada de padres».

N. DOMINGUEZ, «Creatividad

Y psicosis comparten las mismas raices
genéticas», £/ Pais (8 de junio de 2015)

= Busca informacién sobre alguno
de los artistas citados en el texto
y relaciona su trastorno con
Su creatividad.

= ;Por qué crees que alguien con
esquizofrenia puede ser creativo?

Abulia: falta de impulso para realizar
actividades, es decir, incapacidad para
empezar y mantener actividades.

Alogia: pobreza en el contenido

del lenguaje, utilizacion de expresiones
vagas y cortas y blogueo del curso

del pensamiento.

Anhedonia: incapacidad para sentir
placer por aquello que antes resultaba
placentero. Suele ir asociado a una
pérdida de las actividades sociales,
con el consiguiente aislamiento.

Apatia: falta de interés y de motivacion
por realizar actividades.

Aplanamiento afectivo: dificultades
para expresar e identificar emociones.
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En la fase de mania de los trastornos
bipolares, puede predominar tanto

la euforia como la irritabilidad, entre
otros sintomas. Ademas, son habituales
comportamientos compulsivos, Como
las compras 0 el consumo de toxicos.

COMENTARIO DE TEXTO

«Las estadisticas demuestran que el
95 % de las personas que mueren por
suicidio sufren algun tipo de trastorno
mental; ello demuestra que, lejos de la
idea roméantica que convertia el suicidio
en una opcion personal, expresion de
la libertad del individuo, este es tan solo
una expresion mas, la mas tragica, del
sufrimiento que conlleva una enferme-
dad psiquica. El suicidio suele produ-
cirse en el contexto de una fase de de-
presion profunda. La persona afectada
tiene la sensacion de que su vida care-
ce de sentido, se siente fracasada e in-
atil, y cree sinceramente que su desa-
paricién serd un descanso para ellay
los que la rodean. Como ha perdido la
capacidad de gozar, tiene la sensacion
de que la vida es algo vacio y que no
merece la pena. Es muy dificil hacer
comprender a una persona que se en-
cuentra en este estado que su vision
dramatica de las cosas se debe a una
enfermedad, y que con un tratamiento
adecuado en pocas semanas recupe-
rar4 la objetividad y ya no deseara la

muertey.
- B

E. VIETA, F. COLOM Y A. MARTINEZ-ARAN,
La enfermedad de las emociones.
El trastorno bipolar (2003)

yerdo con las razones
los autores para

ciones del
tu respuesta.
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m Trastornos bipolares

Los trastornos bipolares se caracterizan por que las personas que los pade-
cen pasan por periodos de depresién (estado de animo negativo, triste y
apéatico) y por periodos en los que se sienten extremadamente euféricas,
grandiosas y exaltadas, que se conocen como episodios de mania. Ade-
mas de estos altibajos en su estado de animo, sufren cambios importan-
tes en su actividad y en sus niveles de energia.

El trastorno bipolar es un trastorno del estado de 4nimo grave, Cronico
y recurrente que se extiende a lo largo de la vida. La mayoria de las perso-
nas con trastorno bipolar pueden hacer vida normal gracias a la medica-
cién, las terapias y el abordaje psicosocial. Generalmente, se requiere el in-
greso hospitalario en las fases de mania grave por el alto riesgo de suicidio.

La diferencia principal con el trastorno depresivo mayor es la presencia de
al menos un episodio de mania o hipomania (manfa leve).

En las fases de mania puede predominar tanto la euforia como la irritabili-
dad. En los casos graves, es frecuente el desarrollo de sintomas psicoticos,
como delirios o alucinaciones. En cambio, las fases de depresion se carac-
terizan por una intensa tristeza y una pérdida del interés y de la capacidad
para disfrutar.

EXA Trastorno depresivo mayor

Los trastornos depresivos son un conjunto de cuadros clinicos en los que
predomina el bajo estado de 4nimo y una pérdida del interés general
durante un largo periodo de tiempo, sin que haya una razén que justifique
ese malestar. Junto con los trastornos bipolares, se conocen como trastor-
nos afectivos o del estado de &nimo. Sus sintomas mas frecuentes son los
afectivos, como la tristeza patologica, la apatia, la anhedonia, la desesperan-
za, el decaimiento, la irritabilidad y la impotencia frente a las exigencias de
la vida (indefensién aprendida). También estan presentes sintomas de tipo
cognitivo (pensamientos negativos) y somatico (dolores de cabeza, proble-
mas digestivos...). Por tanto, es una afectacion global psiquica y fisica.

El trastorno depresivo més grave es el trastorno depresivo mayor. Tiene
un gran impacto en los estudios, el trabajo, las relaciones personales y el
funcionamiento global. Su sintomatologia varia en funcién de la edad: los
jovenes muestran sintomas fundamentalmente comportamentales y expre-
san la tristeza con ira e irritabilidad, mientras que los adultos tienen con
mayor frecuencia sintomas somaticos.

Los sintomas del trastorno depresivo mayor segn el DSM-V son:

= Estado de 4animo deprimido la mayor parte del dia, casi todos los dias.

= Disminucién importante del interés o el placer por todas o casi todas las
actividades la mayor parte del dia, casi todos los dias.

= Pérdida importante de peso, aumento de peso o disminucién del apetito.
= Insomnio o hipersomnia frecuentes.

= Agitacién o retraso psicomotor casi todos los dias.

= Fatiga o pérdida de energia casi todos los dias.

= Sentimiento de inutilidad o culpabilidad excesiva (puede ser delirante).
» Disminucién de la capacidad para concentrarse o para tomar decisiones.

s Pensamientos de muerte recurrentes (no solo miedo a morir), ideas suici-
das o intentos de suicidio.




m Principales trastornos de ansiedad

Todas las personas reaccionamos con ansiedad en determinadas situacio-
Nes, pues es una respuesta emocional natural y ttil para la supervivencia.
Sin embargo, el trastorno de ansiedad se refiere a una patologia resultado
del exceso en la frecuencia, la intensidad y la duracién de la res-
Ppuesta ansiosa.

Por norma general, las emociones surgen como reacciéon a una situacion de
estimulacion concreta, pero también pueden estar provocadas por estimu-
los internos: recuerdos, preocupaciones, percepciones, etc. La ansiedad es
la emocién que nos pone en alerta ante una posible amenaza, as{ que la
mayoria de las personas viven la respuesta de ansiedad de forma desagra-
dable, es decir, su experiencia emocional tiene valor negativo, especialmen-
te cuando alcanza una elevada intensidad. Se producen entonces cambios
fisiol6gicos, cognitivos y emocionales que pueden llegar a alterar grave-
mente el funcionamiento de un individuo. Pero una reaccién ansiosa de alta
intensidad no siempre es patolégica; en muchas ocasiones es una buena
respuesta a situaciones en las que se requiere una reaccién rapida.

Los sintomas de ansiedad aparecen en muchos de los trastornos menta-
les (en las adicciones, en los trastornos del sueno-vigilia, en las disfunciones
sexuales...), pero especialmente en los llamados trastornos de ansiedad.
Hay una alta comorbilidad (probabilidad de que dos trastornos aparezcan
juntos) con los trastornos depresivos, ya que los estados ansiosos intensos
prolongados en el tiempo acaban afectando al estado de animo. Son, junto
con la depresién, las psicopatologias més frecuentes.

Los sintomas caracteristicos de los trastornos de ansiedad son:

= Cognitivos y emocionales: preocupaciones, miedo, sensacién de inse-
guridad, dificultades para tomar decisiones, pensar y concentrarse; alta
frecuencia de pensamientos negativos sobre uno mismo, los otros, la vida,
el mundo o el futuro (sobre todo, de aquello que es temido); temor a la
pérdida de control o percepcién distorsionada de la realidad.

= Fisiolégicos: tensién muscular, sudoracion, aceleracién del ritmo cardia-
co y de la respiracion, temblor, malestar de estdbmago, sequedad bucal,
dolor de cabeza, mareos, nduseas o dificultades para tragar.

= Motores: evitacidn de las situaciones temidas; tendencia a fumar, comer o
beber en exceso, movimientos repetitivos (tocarse, rascarse...); ir de un
lado a otro sin sentido; tartamudear; en algunos casos, quedarse paralizado.

Entre los trastornos de ansiedad mas frecuentes se encuentran:

= El trastorno de panico hace referencia a un trastorno en el que la per-
sona sufre ataques de pénico (aparicion subita de miedo y malestar inten-
so) de forma recurrente. La sintomatologia es tan fuerte que las personas
piensan que pueden desmayarse o morir de un ataque al corazon.

= Todas las fobias especificas (miedo intenso e irracional ante determina-
dos estimulos del entorno o el pensamiento) también son trastornos de
panico: fobia a volar, a las alturas, a los animales. .. Tiene mucha inciden-
cia el trastorno de ansiedad social o fobia social, en el que las perso-
nas tienen un miedo intenso en situaciones sociales en las que estan ex-
puestos al juicio de los demas.

= La agorafobia es el miedo o ansiedad intensa y desproporcionada a estar
en lugares de los que la persona no puede escapar facilmente: transporte
publico, espacios abiertos, multitudes, etc. Las personas agorafdbicas lle-
gan, en los casos graves, a no salir de su casa.

Introduccion a la psicopatologia

COMENTARIO DE TEXTO

«Hoy en dia, la evidencia sefiala de ma-
nera clara que la exposicion es una de
las técnicas mas eficaces para el trata-
miento de los trastornos de ansiedad.
Sin embargo, y pese a los buenos re-
sultados sobre su eficacia, los datos
indican que alrededor de un 25 % de
los pacientes rechazan la exposicién o
abandonan este tratamiento (Marks,
1992). Una razén es lo aversivo que pue-
de llegar a ser para algunos pacientes
el afrontar el objeto o la situacion temi-
dos. Por ello, se hace negesan'o explorar
nuevas formas de aplicar una técnica
tan eficaz para reducir esos porcentajes
de rechazo. Una alternativa es la utili-
zacion de la realidad virtual (RV). La RV
permite simular la realidad de forma
que el usuario se encuentra en un es-
pacio tridimensional en el que puede
interactuar con los elementos virtuales
de una forma similar a como interactta
con los elementos realesy.
R. M. BANOS, V. GUILLEN, A. GARCIA-PALACIOS,
S. QUERO y C. BOTELLA, «Las nuevas

tecnologias en el tratamiento de los trastornos
de ansiedad, Informacion psicolégica (2012)

= |a exposicién es una técnica
de modificacion de conducta que
Se usa para tratar diversos trastornos
de ansiedad. Busca informacién
sobre esta técnica y enumera otros
problemas en los que es conveniente
su aplicacion.

= ;Qué ventajas e inconvenientes
tiene el uso de la realidad virtual?

En el trastorno de panico con agorafobia
las personas sienten un miedo intenso

a sufrir un ataque de panico en lugares

0 situaciones en las que sea dificil escapar.
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Entre las obsesiones méas habituales

en el trastorno obsesivo compulsivo
estan las relacionadas con la salud. Las
personas que las padecen suelen cuidar
compulsivamente que todo aquello con
lo que tienen contacto esté limpio.

ACTIVIDADES

COMPARA

5. ¢En qué se diferencia una
alucinacion de un delirio?

6. Realiza un cuadro comparativo
entre los diferentes trastornos
del estado de animo.

RELACIONA

7. :Qué caracteristicas propias
de la adolescencia pueden
interferir a la hora de realizar
un diagnoéstico de un
trastorno de ansiedad?

. 8. ;Cuales son los principales
sintomas de los trastornos
del espectro autista?

9. iCuéles son las compulsiones
y obsesiones mas frecuentes
dentro del trastorno obsesivo
compulsivo?
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m Trastorno obsesivo compulsivo

El trastorno obsesivo compulsivo (TOC) se caracteriza por la presencia re-
currente de obsesiones y compulsiones que interfieren en el funciona-
miento adecuado y la adaptacién de la persona.

Segun el DSM-V, las obsesiones se definen como pensamientos, impulsos
o imagenes recurrentes y persistentes que se experimentan, en algun mo-
mento durante el trastorno, como intrusas o no deseadas, y que en la mayo-
ria de los sujetos causan ansiedad o malestar importante.

Las personas obsesivas intentan ignorar o neutralizar estos contenidos men-
tales, pero no pueden y necesitan las compulsiones para manejar la ansie-
dad. Las compulsiones son comportamientos o0 actos mentales rigidos y re-
petitivos, a modo de rituales, que realizan para dar salida a ese sufrimiento.

Asi que las personas con TOC se encuentran atrapadas en las dinamicas
obsesivo compulsivas, que les requieren mucho tiempo y que provocan
un malestar clinicamente significativo. Por ejemplo, una persona obsesio-
nada con la seguridad cerrara la puerta muchas veces al salir de casa.

Es importante senalar las diferencias entre preocupaciones y obsesiones.
Las preocupaciones forman parte de la vida, todos podemos estar preocu-
pados por asuntos concretos, pero varian con el tiempo y no interfieren de
manera significativa en el funcionamiento de las personas. Las obsesiones,
en cambio, son pensamientos amenazantes relativamente estables, repetiti-
vos e involuntarios, dificiles de soportar y de manejar. Las obsesiones cau-
san un gran malestar y ansiedad. Las personas con TOC reconocen estos
pensamientos como perjudiciales e irracionales, pero no los pueden evitar.

Los contenidos de las obsesiones mas comunes son la salud, la seguridad,
el orden o la limpieza. Son frecuentes las obsesiones que tienen que ver con
la anticipacién de consecuencias negativas sino se realizan ciertas conduc-
tas compulsivas, como acumular objetos, ordenar, lavar, escribir listas, etc.

m Trastorno de estrés postraumatico

El trastorno mental relacionado con experiencias traumaticas mas conocido
es el trastorno de estrés postraumatico (TEPT). Aparece en personas
que han estado expuestas a la muerte, a la lesién grave o a la violencia se-
xual, ya sea real o amenazada. No hace falta que la persona que padece €l
TEPT haya sido la protagonista del hecho traumatico, basta con que lo haya
presenciado o lo conozca. Después de la vivencia traumatica, la persona
desarrolla sintomas intrusivos relacionados con el evento tragico, como re-
cuerdos y suefios angustiosos y recurrentes, en los que tiene la sensacion
de estar reviviendo la experiencia en la misma intensidad.

Las personas con TEPT experimentan un fuerte malestar psicolégico y reac-
ciones fisioldgicas intensas al exponerse a cualquier estimulo, sea externo o
interno, que simbolice o recuerde elementos clave del suceso traumatico.
Asi que tienden a evitarlos. No les gusta hablar del tema, ni volver al lugar
donde ocurrieron los hechos, incluso llegan a olvidar partes demasiado do-
lorosas (amnesia disociativa).

Estas personas padecen un estado emocional negativo persistente
(miedo, culpa, enfado, vergiienza...), pierden interés, sienten desapego ha-
cia los demas y son incapaces de experimentar emociones positivas. Tienen
dificultades para conciliar el suefo, suelen estar irritables, no pueden con-
centrarse con facilidad, estan en alerta constante y responden de forma
exagerada ante cualquier sobresalto.



m Principales trastornos alimenticios

Los trastornos de la alimentacién son patologias mentales graves, en
algunos casos mortales, que causan Importantes perturbaciones en la
dieta. Pueden conllevar la ingesta de cantidades muy pequenas o excesivas
de alimentos. A pesar de su gravedad, estin muy extendidos, afectan prin-
cipalmente a las mujeres y pueden aparecer en cualquier edad, aunque se
sabe que la adolescencia y la adultez temprana son etapas cruciales. A me-
nudo provocan angustia e intensa preocupacion por el peso o la imagen
corporal. Con frecuencia coexisten con otras enfermedades, como la depre-
sion, el abuso de sustancias o los trastornos de ansiedad.

Anorexia nerviosa

Es un trastorno alimenticio restrictivo (se basa en no comer o comer muy
pocas cantidades y solo cierto tipo de alimentos) en el que se produce una
distorsién de la imagen corporal (quienes lo sufren se ven mucho més cor-
pulentos de lo que realmente estdn) y se busca incesantemente la delgadez.
Las personas anoréxicas se niegan a mantener un peso saludable porque
tienen miedo a engordar (ganan sensacién de control y autoestima estando
delgadas). Cuando la pérdida de peso es importante, comienzan a tener
problemas fisicos, como pérdida del cabello, alteraciones cardiacas o ame-
norrea (falta de la menstruacion, en el caso de las mujeres).

Bulimia nerviosa

En ella son habituales los episodios recurrentes de atracones; un atra-
con es la ingesta de grandes cantidades de comida durante un periodo de
tiempo breve, con una enorme sensacién de pérdida de control. Los alimen-
tos ingeridos suelen ser ricos en carbohidratos. Posteriormente, le siguen
comportamientos purgativos o compensatorios inapropiados y recurrentes
para evitar el aumento del peso, como el vémito provocado, el uso incorrec-
to de laxantes u otros medicamentos, el ayuno o el ejercicio fisico excesivo.
También existe miedo a engordar y la autoestima depende del peso y la
imagen corporal. Para diagnosticar una bulimia nerviosa es necesario que
estos episodios se produzcan por lo menos una vez a la semana.

Trastorno por atracon

Este problema se basa en la presencia de episodios recurrentes de atraco-
nes, pero sin que le sigan compensaciones sistematicas. En estas comilonas
se ingiere mucho més rdpidamente de lo normal, hasta sentirse desagrada-
blemente lleno. En la mayoria de las ocasiones no se come por hambre real,
sino como respuesta a situaciones estresantes o desagradables (ansiedad,
aburrimiento, tristeza...). Es frecuente que las personas afectadas por este
trastorno coman solas o a escondidas (cuando comen delante de otros, sue-
len controlarse por sentirse avergonzadas).

Después de los atracones, estas personas sienten un intenso malestar, estan
a disgusto con ellas mismas, sienten depresion, vergiienza o culpa. Estos
episodios se producen al menos una vez a la semana y con el tiempo conlle-
van graves problemas de obesidad.

Otros trastornos de la alimentacién

También existen otro tipo de trastornos alimenticios, como el trastorno de
rumiacion, en el que los alimentos son regurgitados, se vuelven a masticar,
a tragar o se escupen; o la pica, en el que se comen sustancias no nutritivas.

Introduccién a la psicopatologfa

SABER MAS

Desde hace unos afios, surgen

con relativa frecuencia blogs

que defienden e incluso hacen
apologia de la anorexia y la
bulimia. Aluden a estos trastornos
bajo el apelativo de «Mis princesas
Anay Mia». Desde estos blogs

se busca aumentar la motivacién

de aquellas personas que quieren
adentrarse en este perjudicial «estilo
de vida». Entre otras informaciones,
dan facilidades sobre formas
restrictivas de glimentacion, canones
de belleza y practicas purgativas para
facilitar el adelgazamiento, como
los vomitos, los métodos laxantes

0 el gjercicio fisico compensatorio.
Las personas que participan

en estos blogs consideran que
estan ejerciendo su derecho

de expresion «sin dafiar a nadie,
pero no son conscientes de las
consecuencias negativas derivadas
de la apologia de estas practicas

tan peligrosas para la salud fisica

y mental. El desarrollo de las nuevas
tecnologias entrafia ciertos riesgos,
ante los cuales es necesario
permanecer alerta.

ACTIVIDADES

COMPARA

10. ;Cual es la diferencia entre
la anorexia y la bulimia?

RELACIONA

11. :Qué relacién podriamos
establecer entre los
trastornos de ansiedad
y los trastornos de la
alimentacion?

REFLEXIONA

12. ;Como se diferencia entre
un trastorno de fobia social
y una ansiedad social
«normal»?

13. Ante un trastorno infantil,
£€Nn qué ambitos de la vida
del nifio sera necesario
intervenir?




ACTIVIDADES

AMPLIA

14. Existen humerosos mitos
sobre la patologia mental;
por ejemplo, que las
personas con esquizofrenia
son violentas. Juntaos
en grupos y haced una lluvia
de ideas sobre mitos sobre
la salud mental. Después,
buscad datos que apoyen
y que desmientan estos
mitos, y posteriormente
plasmadlos en un mural.

COMENTARIO DE TEXTO

«Shakespeare, a través de uno de sus
personajes de Macbeth, dice que "el
alcohol provoca deseo (sexual), pero
disminuye el rendimiento” (it provokes
the desire, but it takes away the perfor-
mance), afirmacion que tiene plena vi-
gencia en la actualidad. Diferentes es-
tudios psicolégicos experimentales
(George y Stonner, 2002) han puesto de
manifiesto que el alcohol desinhibe e
incrementa los sentimientos y conduc-
tas sexuales, pero provoca una dismi-
nucién de la tumescencia del pene e
incrementa el periodo de latencia del
orgasmo.

Aunque desde una perspectiva clinica
las disfunciones sexuales en el alcoho-
lismo se consideran més frecuentes que
en la poblacion general, en la vertien-
te epidemiologica desconocemos con
exactitud su incidencia y prevalencia,
y méas aun la importancia que puedan
tener en la abstinencia».

J. . AViLa, A. PEREZ, ). C. OLAZABAL

y J. Loez, «Disfunciones sexuales
en el alcoholismo, Adicciones (2004)

factores, ademas
pueden dificultar

EXA rrincipales disfunciones sexuales

Las disfunciones sexuales se refieren a los problemas en la respuesta
sexual humana que pueden afectar a cualquiera de sus fases (el deseo, la
excitacién y el orgasmo). Van acompanadas de ansiedad intensay, comun-
mente, impiden el sano desarrollo de una vida erética plena y el disfrute de
las relaciones sexuales. Ademas, estas problemaéticas afectan a la salud in-
tegral y a la autoestima de las personas que las padecen, asi como a sus
relaciones de pareja.

Antes de cualquier intervencion psicoterapéutica, es necesario asegurarse
de que estos problemas no se deben a causas fisicas 0 médicas.

Las disfunciones sexuales son frecuentes y especificas segun la persona
afectada sea hombre o mujer. A continuacién, veremos dos de los trastor-
nos méas comunes en hombres: el trastorno eréctil y la eyaculacion pre-
matura (precoz); y otros dos en mujeres: el trastorno orgasmico y el
trastorno del interés o la excitacién sexual.

Trastorno eréctil

Los hombres que sufren este problema tienen una marcada dificultad pa-
ra lograr o mantener una erecciéon durante la mayoria de sus relaciones
sexuales (aproximadamente entre el 75y el 100 % de las ocasiones) y no al-
canzan la rigidez adecuada. Para que se considere un problema psicolégico,
tienen que haberse descartado posibles causas médicas; esta situacion debe
provocar un intenso malestar y debe llevar afectando a la persona por lo
menos seis meses.

Eyaculacion prematura (precoz)

Los hombres que sufren este trastorno eyaculan demasiado pronto, aproxi-
madamente en el minuto siguiente de que se produzca la penetracion vagi-
nal, mucho antes de que el varén lo desee. Para que sea diagnosticada, esto
debe haber ocurrido de forma persistente y recurrente en la mayoria de las
relaciones sexuales (entre el 75 y el 100 % de las ocasiones) en los ultimos
seis meses por lo menos. La eyaculaciéon prematura causa un malestar sig-
nificativo a los hombres que la sufren.

Trastorno orgasmico femenino

Las mujeres con este problema no pueden o tienen dificultades para alcan-
zar el orgasmo en sus relaciones sexuales, lo que ocurre de forma persisten-
te y recurrente en la mayoria de las relaciones sexuales que mantienen (entre
el 75 y el 100 % de las ocasiones). También se puede considerar sintoma de
este trastorno la reduccién marcada de la intensidad de las sensaciones en
la fase del orgasmo. Esta situacién genera ansiedad y malestar y debe estar
presente al menos durante los tltimos seis meses para ser diagnosticada.

Trastorno del interés o la excitacion sexual femenina

Las mujeres que padecen este trastorno han perdido notablemente el inte-
rés o el deseo sexual. Tampoco tienen (o tienen en muy pocas ocasiones)
fantasias o pensamientos erdticos, no toman la iniciativa en la relacién se-
xual 0 no se sienten receptivas a los intentos de la pareja. Para que se diag-
nostique, esta situacién debe darse de forma persistente y recurrente (entre
el 75y el 100 % de las ocasiones) durante al menos seis meses y provoca una
intensa desazoén a las mujeres que lo sufren.




KM Psicoterapia

La psicoterapia o terapia psicolégica es el conjunto de enfoques de trata-
mientos diseflados para ayudar a las personas aplicando técnicas deriva-
das de principios o teorias psicolégicas. Tiene como objetivo el cambio de
pensamientos, sentimientos y conductas y la lleva a cabo un psicoélogo con
la especialidad de psicologia clinica o de psicologia general sanitaria.

Las psicoterapias pueden ser empleadas en el tratamiento de los trastornos
mentales y de cualquier otra condicién que se considere dafiina o causante
de sufrimiento psicolégico. El psicoterapeuta y el paciente (o cliente, segin
el enfoque) establecen una relacién laboral en la que el experto busca ayu-
dar (comprender las situaciones que provocan angustia, identificar creen-
cias erréneas y desmontarlas, resolver bloqueos psicolégicos, mejorar los
estados de dnimo...) a la persona aquejada de malestar.

La terapia psicolégica no recurre a ningiin medio bioquimico o biolégi-
co (los psicofdrmacos son recetados por los psiquiatras), pero los psicélogos
clinicos necesitan conocerlos, pues muchas de las problemadticas requieren
tratamientos integrados (terapia psicolégica y medicacién psiquiatrica y,
en los casos mas graves, intervenciones psicosociales). La principal herra-
mienta de la psicoterapia es la comunicacién verbal, aunque la no verbal
también es de gran importancia.

La psicoterapia se puede impartir de forma individual, familiar o grupal,
dependiendo de las necesidades y de los recursos.

m Factores comunes del proceso terapéutico

Son muchas las técnicas y las aproximaciones teéricas que han intentado
comprender los trastornos mentales y los problemas psicolégicos, asi como
ofrecer una alternativa de tratamiento. Pero existen una serie de factores
comunes a todos los enfoques que explican en buena medida los cam-
bios que se producen durante el proceso psicoterapéutico.

Las investigaciones al respecto han sefialado que es indispensable que haya
una meta comun y una alianza del trabajo. El terapeuta debe escuchar re-
ceptivamente y optar por una actitud no critica. Son muy importantes las
expectativas del paciente y sus capacidades para obtener ayuda de otros
(debe confiar en que el psicélogo sabe cémo ayudarlo), de escucha y de
introspeccion. El contexto de ayuda debe convertirse en un entorno segu-
ro en el que explorar las dificultades y poner a prueba lo aprendido.

Asl, los dos factores comunes que mayor influencia tienen en el cambio
psicoldgico son:

» La relacién terapéutica: la calidad del vinculo o la alianza terapéutica.
= Las capacidades y expectativas del paciente: la percepcién que este

tiene sobre el aumento de sus sentimientos de dominio y autoconfianza,
asi como los aprendizajes de nuevos modos de sentir, pensar y actuar.

No obstante, la relacién entre los factores comunes y los especificos (los que
aporta cada enfoque psicoterapéutico) es sinérgica.

El espacio terapéutico también es un importante factor
comun. Los pacientes deben sentirse comodos y Seguros,
por lo que suelen ser lugares familiares, calidos y agradables.

Introduccion a la psicopatologia

COMENTARIO DE TEXTO

«El concepto de alianza terapéutica, en
términos generales, ha sido usado para
explicar la relacién existente entre te-
rapeuta y consultante durante el pro-
ceso psicoterapéutico (Hartley, 1985).
Los términos alianza terapéutica, alian-
za de trabajo y alianza de ayuda han sido
utilizados en el pasado como sinénimos
0 para sefialar aspectos especificos de
la alianza (Horvath & Luborsky, 1993),
pudiendo decirse que "la alianza tera-
péutica es exactamente lo que su nom-
bre implica: el tgrapeuta y el consultan-
te trabajan juntos en armonia", siendo
esto distinto de la sola existencia de una
relacion consultante-terapeuta en la
cual no se ha gestado una alianza entre
ambos actores del proceso terapéutico
(Zetzel, 1956)».
P M. SANTIBAREZ, M. F. ROMAN, C. LUCERO,
A. E. ESPINOZA, D. E. IRRIBARRA

y P A. MULLER, «Variables inespecificas
€en psicoterapia», Terapia psicoldgica (2008)

= (Por qué piensas que la alianza
terapéutica es un factor comiin?

= Busca informacién sobre la alianza
terapéutica y explica brevemente
qué caracteristicas del terapeuta
SOn necesarias para promover
el cambio psicolégico.
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SABER MAS

Los mecanismos de defensa

son estrategias inconscientes

para protegerse de experiencias
traumaticas, extremadamente
intensas y dolorosas. Ayudan a
mantener el equilibrio psicologico,
pero también pueden ocasionar
problemas y malestar. Algunos son:

= La represion: el inconsciente
impide que recuerdos dolorosos
puedan acceder al consciente.

= La proyeccion: los sentimientos
inaceptables, los defectos propios
o las ideas estresantes se
trasladan a otras personas,
sin verlos en uno mismo.

= La negacion: se actla como
si los aspectos evidentes
de la realidad no existieran.

= La identificacion: se incorporan
en uno mismo caracteristicas
de la personalidad de otro
individuo.

= El aislamiento afectivo:
se separan los pensamientos
de los sentimientos.

= El desplazamiento: se orientan
los sentimientos negativos hacia
otra persona para desprenderse
de ellos.

= La racionalizacion: se reemplaza
una razén real que no es
aceptable, por dura o dolorosa,
por otra que resulta aceptable
racionalmente.

= La formacion reactiva: se detiene
la aparicién de un pensamiento
doloroso sustituyéndolo por otro
contrario.

= La fantasia: se lleva a cabo en
la imaginacion aquello que no se
es capaz de hacer en la realidad.

W

244

m Terapia psicoanalitica

Una de las corrientes tedricas que mayor influencia ha tenido en la psicolo-
gia clinica es la psicoterapia psicoanalitica. Desde sus inicios, el psicoanali-
sis ha ido transforméndose en multitud de nuevos modelos que en la actua-
lidad se agrupan bajo la etiqueta de psicoterapias psicodinamicas.

La psicoterapia psicodindmica pretende provocar cambios en los procesos
psicolégicos principalmente inconscientes (aquellos que determinan el
mundo interno). Sus herramientas principales son:

= La palabra: la asociacién libre de ideas, el contenido de los suenos o el
andlisis de situaciones del presente.

= El analisis de comunicacién no verbal: los movimientos, las posicio-
nes corporales, los gestos y la expresion facial.

= El analisis de la transferencia: al conectar con sus experiencias pasa-
das, el paciente hace un desplazamiento inconsciente hacia el terapeuta
de lo que experimentd en la relacion con sus figuras significantes en su
nifiez, es decir, las revive en su relacion con €l.

= El andlisis de la contratransferencia: en algunos enfoques también es
importante el conjunto de lo que experimenta el terapeuta en su relacion
con el paciente, lo que permite intuir qué reacciones provoca el paciente
en su relacion con otras personas.

Por tanto, uno de los objetivos del tratamiento es el andlisis de la relacion
manifiesta entre el terapeuta y el paciente. Los enfoques psicodind-
micos parten de la idea de que las personas podemos cambiar psicolégi-
camente gracias a las relaciones que experimentamos con otros seres hu-
manos y, en el caso concreto de la terapia, a la relacion con el terapeuta.
Ademas, el cambio terapéutico depende del grado en que el paciente logra
ser consciente de los procesos inconscientes que subyacen a sus proble-
mas; por ejemplo, los mecanismos de defensa que despliega en su rela-
cién con los demas.

m Terapia humanista

La psicoterapia humanista suele centrarse en el trabajo con personas sa-
nas con el objetivo de ayudarlas en el proceso de actualizacion de sus
potencialidades: la creatividad, el desarrollo de la personalidad, la espon-
taneidad, la responsabilidad, los valores, la iniciativa, la autenticidad, la au-
tonomia, etc.

La terapia centrada en el cliente de Carl Rogers (o terapia centrada
en la persona), que mencionamos en la anterior unidad, ha sido la terapia
humanista que mas repercusiéon y aplicacién ha tenido. También se la co-
noce con el nombre de terapia no directiva, porque el terapeuta no guia
de forma cerrada la terapia, sino que favorece cambios en el cliente a par-
tir de su actitud: es coherente, empatico y respetuoso con el paciente (no
juzga sus pensamientos, ideas o actitudes). Esta aceptacion incondicional
ayuda al paciente a situarse en el momento presente (aceptandolo), a crecer
personalmente y a afrontar los problemas para solucionarlos. Es la relacion
con el terapeuta lo que permite que el paciente evolucione.

Alo largo del proceso de cambio psicoldgico, el paciente va siendo capaz de
expresar cada vez mas libre y coherentemente sus sentimientos, lo que fa-
vorece su evolucién personal hacia alguien mas genuino y auténtico, acep-
tando sus dificultades y limitaciones pero viviendo el momento presente
como el espacio vital para el desarrollo de uno mismo.



m Terapia cognitivo-conductual

La psicoterapia cognitivo-conductual (TCC) es otro de los grandes enfoques
actuales en psicoterapia. Este modelo recoge las propuestas teéricas de los
conductistas y los cognitivistas: ayuda a los pacientes a cambiar su forma
de actuar (conductas) y su forma de pensar (cogniciones).

A diferencia del psicoandlisis, la TCC se centra en problemas y dificultades
del presente, en lugar de buscar explicaciones en el pasado de las personas.
Tanto por la variedad de estrategias terapéuticas como por su eficacia, este
enfoque se ha extendido para el tratamiento de un amplio rango de trastor-
nos psicolégicos, asi como para la promocién y prevencion en salud.

La terapia cognitivo-conductual se basa en los principios del aprendizaje
(condicionamiento clasico, condicionamiento operante y aprendizaje so-
cial). Presupone que son los mismos principios los que subyacen al apren-
dizaje de las conductas adaptadas y de las patoldgicas. La terapia esta diri-
gida a modificar los aprendizajes que danan nuestra salud psicolégica y
a aprender conductas nuevas maés saludables.

Por norma general, estas terapias son de corta duracién en comparacion
con las terapias psicodindmicas. El terapeuta es directivo, es decir, comple-
menta la escucha con intervenciones que guian la reflexion y la accién. Es
una terapia muy planificada y estructurada en todas sus etapas. Su herra-
mienta principal es el anélisis funcional de la conducta, mediante el cual
se estudian detalladamente las situaciones problematicas, descomponiendo
las conductas en sus tres componentes: pensamientos, emociones y accio-
nes; e identificando las variables antecedentes y consecuentes.

Los psicélogos estadounidenses Aaron Beck (1921) y Albert Ellis (1913-
2007) han sido los mas importantes representantes de la modificacién de
las cogniciones negativas, como las creencias irracionales y las distorsiones
cognitivas.

m Terapia familiar sistémica

El enfoque terapéutico familiar-sistémico considera que no puede entender-
se la conducta humana de forma aislada, sino que debe hacerse en la rela-
cién con otras personas. Los sistémicos entienden la familia como un siste-
ma, es mas, como el sistema primario donde las personas se desarrollan y
que tiene gran importancia en la totalidad de la vida.

Las familias, como todos los sistemas, estdn compuestas de diferentes
miembros interrelacionados entre si. La conducta de un miembro de la fa-
milia no puede ser entendida de forma independiente. Asi, se estudian los
efectos de una conducta en los demas miembros y viceversa.

Se asume que una familia funciona de forma circular (no se elaboran hipé-
tesis lineales sobre los problemas de salud mental) y mantiene un equilibrio
basado en la interaccién de sus miembros. Un sintoma amenaza el equili-
brio, pero refleja que algo en la familia no va bien y debe ser transformado.

La terapia familiar consiste en cambiar el modo en el que los miembros
se relacionan entre si para que las personas y las familias puedan evolucio-
nar y adaptarse a los cambios. Esta terapia pone el foco en la organizacién
de las familias (su estructura, los roles o la Jjerarquia), la comunicacién de
sus miembros (horizontal o vertical), la funcién que cumple un sintoma, el
momento del ciclo vital familiar, los cambios, el tipo de familia que es (si es
un sistema abierto o cerrado) y su capacidad para afrontar la adversidad (el
nivel de cohesién, de flexibilidad y de permeabilidad).

Introduccion a la psicopatologia

ACTIVIDADES

COMPARA

15. ¢Cudles son las principales
diferencias entre la teoria
psicoanalitica y la teoria
humanista?

RELACIONA

16. ¢Qué tipo de terapia enfatiza
la relacion entre terapeuta
Yy paciente?

17. ¢Qué utilidad puede tener
la realizacién de un analisis
funcional de la conducta?

18. ;Qué aspectos de la terapia
familiar sistémica no los
tiene ninglin otro tipo
de psicoterapia?

REFLEXIONA

19. ¢Te parece indicado que
los psicologos reciban algtin
tipo de terapia? ;Por qué?

Cohesion: capacidad de las familias
para afrontar la adversidad, que se
manifiesta por el nivel de apoyo mutuo,
de afecto y de confianza que tienen
entre sf los miembros de una familia.

Flexibilidad: capacidad de las familias
para adaptarse a nuevos roles segtin
las exigencias de la vida y fortalecerse
ante la adversidad.

Permeabilidad: capacidad de las
familias para abrirse a otras personas.
Las familias permeables tienen mayor
capacidad para pedir ayuda fuera del
sistema familiar.

Sistema abierto: organizaciones
humanas o familias cuyas fronteras
Son permeables a su entorno, con
el que tienen relacion permanente
€ intercambian constantemente
energla e informacion.

Sistema cerrado: organizaciones
humanas o familias que apenas
comparten energia e informacion

con otros sistemas. Les cuesta
cambiar, no permiten diferenciaciones
internas entre miembros.
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COMENTARIO DE TEXTO

«La tristeza no es una enfermedad. Sen-
tir dolor por la muerte de alguien que-
rido no es patoldgico. Y temblar cuando
se habla en publico por primera vez,
tampoco. La vida no se puede tratar con
pastillas y, sin embargo, cada vez re-
currimos més a ellas para combatir lo
que no es otra cosa que el simple ma-
lestar de vivir. En lugar de asumir por
la manana los nubarrones con un "Bue-
nos dias, tristeza", corremos al médico
para que nos recete antidepresivos. Y
en lugar de encararnos con el jefe toxi-
€O que Nos acosa, corremos al psiquia-
tra en busca de ansioliticos.

En 10 anos se ha producido en Espana
un aumento del consumo de medica-
mentos psiquiatricos que no esta justi-
ficado. [...]

;Qué ha propiciado este salto tan es-
pectacular de lo que podriamos deno-
minar psiquiatria de complacencia? La
presion de la industria farmacéutica,
con su estrategia de ganar mercados a
costa de crear nuevos sindromes, es
sefialada por muchos autores como el
desencadenante de la espiral medicali-

zadoray.
M. PEREZ OLIVA,
«Colgados de los ansioliticos»,
El Pais (28 de septiembre de 2014)

= ;Por qué crees que cada vez
mas personas recurren a los
psicofarmacos para afrontar
la vida?

= ;A qué se refiere la autora
con el término psiquiatria
de complacencia?

‘Anticomiciales: farmacos analgésicos
indicados para el tratamiento del dolor
neuropatico.

Distimia: trastorno depresivo cronico
caracterizado por un bajo estado

de &nimo persistente, pero que no
cumple con todos los sintomas

de la depresion mayor.
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‘S Psicofarmacologia

La psicofarmacologia es la disciplina que estudia la accién de los farma-
cos sobre el comportamiento, las emociones y la funcién cognitiva de las
personas. Su recorrido como disciplina cientifica es bastante reciente. Se
conoce como revolucion de la psicofarmacologia la posibilidad de mo-
dificar la psique y controlar procesos psicopatolégicos mediante farmacos,
lo que abri6é inmensas posibilidades para la investigacién y la préctica clini-
ca a partir de la década de 1950. En ocasiones, el tratamiento consiste en
una intervencién combinada del enfoque psicoterapéutico con el psicofar-
macologico, por lo que el psicologo clinico, aunque no pueda prescribirlos,
debe conocer el uso terapéutico de distintos grupos de farmacos, sus meca-
nismos de accién neurobioldgica, sus pautas de administracion y sus posi-
bles efectos secundarios y contraindicaciones. Existen ocho grandes grupos
de psicofarmacos diferenciados por sus indicaciones clinicas.

Principales grupos de psicofarmacos

Grupo Indicaciones clinicas

= Depresion mayor
= Distimia
: - = Trastorno obsesivo compulsivo
Antidepresivos i
= Trastorno de panico
= Fobia social

= Trastorno del control de impulsos

= Esquizofrenia
Antipsicoticos = Mania
= Trastorno delirante

Ansioliticos Trastornos de ansiedad

Hipnoticos Trastornos del suefio-vigilia

Estabilizadores del humor Trastorno bipolar

= . = Trastorno de déficit de atencion con hiperactividad
Psicoestimulantes )
= Narcolepsia

Farmacos antidemencia Demencia senil tipo alzhéimer

Farmacos para el tratamiento = Sindrome de dependencia alcohdlica

\de las dependencias

= Sindrome de dependencia de opiaceos

De manera general, se pueden relacionar algunos neurotransmisores con
determinadas psicopatologias.

Efectos de los neurotransmisores

Neurotransmisor Efectos sobre sintomas clinicos
R aioning Esté relacionada con farmacos que actlian sobre la depresion
y el control de los impulsos
Dopamina Esta implicada en los mecanismos de accién de los antipsicoticos
GABA Tiene que ver con los ansioliticos y los anticomiciales
Noradrenalina Esta relacionada con farmacos que acttian sobre la depresion
kAcetilcolina Interviene en farmacos que frenan el deterioro cognitivo




Salud mental

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la salud mental no
hace referencia tinicamente a la ausencia de trastornos mentales, sino que
se trata de un estado de bienestar general en el cual un individuo es
consciente de sus capacidades para afrontar duros hechos que son propios
de la vida (preocupaciones, contratiempos, desgracias...). Este estado de
bienestar permite a la persona trabajar de forma productiva y fructifera,
relacionarse de forma sana y grata y ser capaz de contribuir al bien de la
comunidad a la que pertenece.

m Determinantes de la salud mental

La salud mental estd determinada por factores sociales, psicolégicos y bio-
l6gicos. A lo largo de este libro hemos hablado sobre cémo los factores
genéticos, neurolégicos, familiares y sociales afectan en buena medida al
desarrollo de la personalidad y la percepcién de la realidad.

La OMS diferencia los factores determinantes de la salud mental en:
= Factores de riesgo: aquellos que amenazan la salud mental.

= Factores de proteccién: aquellos que favorecen el equilibrio y bienestar
psicolégicos.

Factores de riesgo y de proteccion individuales
y relacionados con la familia

Estos factores pueden tener un origen bioldgico, emocional, cognitivo, con-
ductual, interpersonal o relacionado con el contexto familiar. Su impacto en
la salud mental puede ser mayor si ocurren durante periodos sensitivos del
desarrollo (momentos de especial predisposicién para adquirir un aprendi-
zaje determinado), como la infancia, o de mayor vulnerabilidad, como la
ancianidad. Las repercusiones negativas derivadas de estas circunstancias
pueden transmitirse a las futuras generaciones. En relacion con las variables
personales y familiares, estos son algunos de los factores que senala la OMS:

Determinantes de la salud mental individuales y relacionados con la familia

Factores de riesgo Factores de proteccion
= Fracaso académico y desmoralizacién estudiantil = Capacidad para afrontar el estrés
= Déficits de atencion = Capacidad para enfrentar la adversidad
= Insomnio o dolor crénicos = Autonomia
= Inmadurez y descontrol emocional = Estimulacion cognitiva temprana
= Uso excesivo de sustancias = Ejercicio
= EXposicion a la agresion, violencia y trauma = Sentimientos de seguridad
= Conflicto o desorganizacién familiar = Sentimientos de dominio y control
= Soledad = Buena crianza
= Enfermedad médica = Alfabetizacion
= Enfermedad mental o abuso de sustancias por parte de los padres ® Interaccion positiva entre padres e hijos
= Pérdida personal (duelos) = Autoestima
= Habilidades y habitos de trabajo deficientes = Destrezas vitales
= Discapacidades de lectura, sensoriales o impedimentos organicos = Destrezas sociales y de manejo de conflictos
= Incompetencia social = Apoyo social de la familia y amigos J
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ACTIVIDADES

REFLEXIONA

20. ¢Cuales son los riesgos
de utilizar un tratamiento
puramente farmacolégico
ante, por ejemplo, un
trastorno de ansiedad?

21. Imagina que una persona
que ha sufrido una pérdida
importante recurre al
consumo abusivo de alcohol
Yy cannabis. {Necesariamente
tendré una salud mental
deteriorada? ;Qué otros
factores pueden influir
en su salud mental?

RELACIONA

22. Resume en una oracion
qué es la salud mental.

23. Atendiendo a los factores
de riesgo y de proteccion
individuales y relacionados
con la familia, describe
a una persona que tenga
una buena salud mental.
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Una de las acciones de promocion

de la salud mental de la OMS es la
celebracion del Dia Mundial de la Salud
Mental cada 10 de octubre.

ACTIVIDADES

REFLEXIONA

24. ;Qué medidas se pueden
aplicar en los centros
de salud para promover
habitos de vida saludables?
¢Y en los centros escolares?

25. ;Como podemos aumentar
los factores de proteccion
de la salud mental en
nuestra propia vida?

26. (Qué ventajas puede tener
fomentar el conocimiento
psicolégico en los servicios

i de atencion primaria?

-
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Factores de riesgo y de proteccién sociales,
ambientales y econémicos

Hay factores socioeconémicos que constituyen un riesgo para la salud men-
tal. Segun la OMS, son los que recoge la tabla:

Determinantes de salud mental sociales, ambientales y economicos

Factores de riesgo Factores de proteccion
® Acceso a drogas y alcohol = Fortalecimiento
= Ajslamiento y enajenamiento = |ntegracién de minorfas étnicas
= Falta de educacion, transporte o vivienda ® |nteracciones interpersonales positivas
= Desorganizacion de la vecindad = Participacion social
= Rechazo de compafieros = Responsabilidad social y tolerancia
= Nutricién deficiente = Servicios sociales
= Pobreza = Apoyo social y redes comunitarias

= |njusticia racial y discriminacion
= Desventaja social

= Desplazamiento y migracion a &reas
urbanas

= Vjolencia y delincuencia
" Guerra
. Estrés laboral y desempleo

m Promocion de la salud mental

El concepto de promocién de la salud mental se refiere a las acciones que
impulsan contextos y condiciones de vida que favorecen la salud mental y
permiten que las personas los adopten a lo largo de toda su vida.

Para trabajar en la promocién de la salud mental es necesario un clima de
respeto y proteccién de los derechos civiles, politicos, socioeconémicos
y culturales bésicos. Sin seguridad y sin libertad, promocionar los derechos
a la salud integral de las personas resulta una tarea ardua y dificil.

La OMS invita a los paises a crear politicas de salud mental que no deben
ocuparse Unicamente de los trastornos mentales, sino de reconocer y abor-
dar cuestiones més amplias. Estas politicas han de tener en cuenta el sector
de la salud, pero también otros, como la educacion, el trabajo, la justicia, el
transporte, el medio ambiente, la vivienda o la asistencia social.

Algunas macroestrategias preventivas que mejoran la salud mental y
reducen los riesgos de desarrollar trastornos mentales son:
= Mejorar la nutricién, la vivienda y el acceso a la educacion.
= Reducir la inseguridad econémica.

= Fortalecer las redes comunitarias.

= Reducir el dafio causado por las sustancias adictivas.

» Promover un inicio saludable de la vida tras el nacimiento.
= Reducir el abuso y el abandono de menores.

= Afrontar la enfermedad mental de los padres.

= Reducir la conducta de riesgo en las escuelas.

= Enfrentar la desintegracién familiar.

= Mejorar las condiciones del lugar y del puesto de trabajo.
= Apoyar a los refugiados.

= Favorecer el envejecimiento mentalmente saludable.
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RESUMEN

PSICOPATOLOGIA

DESARROLLO CLASIFICACION
HISTORICO DE LA DE LOS TRASTORNOS
PSICOPATOLOGIA MENTALES

CRITERIOS PARA
DELIMITAR LA
CONDUCTA ANORMAL

TRASTORNOS
MENTALES

1

= Disfuncién = EXxplicaciones = DSM-V = Trastornos
psicolégica biolégicas = CIE-10 del desarrollo

= Malestar o deterioro = Explicaciones neurologico

= Respuesta atipica sobrenaturales = Esquizofrenia

= Explicaciones Yy otros trastornos
psicologicas iy psicéticos
= Cientifica e integral _ = Trastornos
(actualidad) sab b B bipolares
i | = Trastorno

| depresivo mayor

= Trastornos
= Estadisticos de ansiedad

= Biologicos = Trastorno obsesivo
= Sociales compulsivo

= Subjetivos = Trastorno de estrés
postraumatico

= Trastornos
alimenticios

= Disfunciones
sexuales

]

PSICOTERAPIA

PSICOFARMACOLOGIA

= Determinantes
de la salud mental

- Factores de riesgo
y de proteccion
individuales y
relacionados
con la familia

- Factores de riesgo
y de proteccién
sociales, ambientales
y econémicos

= Promocién de la salud
mental

= Antidepresivos

= Antipsicoticos

= Ansioliticos

= Hipnbticos

= Estabilizadores
del humor

= Psjcoestimulantes

= Farmacos
antidemencia

= Farmacos para
el tratamiento
de las dependencias

_

® Psjcoanalitica

= Humanista
= Cognitivo-
conductual

= Terapia familiar
sistémica
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ACTIVIDADES FINALES

El precio del éxito

«Por més absurdo que nos pueda parecer al leerlo,
hay personas que prefieren tener €xito a ser felices.
Y eso que lo uno no es incompatible con lo otro. Sin
embargo, entran en conflicto cuando la aspiraciéon
de lograr reconocimiento a toda costa se convierte
en una patologia; eso si, socialmente aceptada.

Al mirar con lupa las motivaciones ocultas de quie-
nes suefan con recibir premios, salir en la foto y
gozar del aplauso de multitudes, observamos una
serie de rasgos en comun. En primer lugar, com-
parten un profundo miedo al fracaso, un temor
irracional de no "llegar a ser alguien". Ese es el mo-
tor oscuro de muchas de sus decisiones y de casi
todos sus actos. Esta es la razén por la que suelen
ser adictos al trabajo o workaholics. En casos extre-
mos, se sienten culpables si no estan ocupados con
quehaceres productivos, y consideran el ocio y el
descanso como una pérdida de tiempo.

Si bien suelen vivir desconectados de si mismos, de
sus emociones y sentimientos, estan completamen-
te enchufados al mévil y al ordenador portatil. En el
nombre de la eficiencia y la profesionalidad, siem-
pre estan disponibles para sus jefes y clientes, rele-
gando la familia y los amigos a un segundo plano.
Son ambiciosos y muy competitivos, y tienden a man-
tener relaciones basadas en el interés. Para ellos la
vida es un concurso, una carrera, una competicion.
Sin embargo, se obsesionan tanto con ganar y lle-
gar a la meta que a menudo se muestran incapaces
de disfrutar del camino. [...]

Creen que si no brillan, sobresalen o destacan, se-
ran invisibles a los ojos de la gente y, en consecuen-
cia, indignos de reconocimiento. Muchos de estos
adictos al éxito logran finalmente llegar a la cima.
Pero algunos se encuentran con una sensaciéon de
vacio insoportable. De pronto tienen lo que siem-
pre habian deseado. Paraddjicamente, sienten que
dichas recompensas carecen de sentido. Una vez
conquistado el mundo, se dan cuenta de que por el
camino se han perdido a s{ mismos.

Detras de esta compulsion por el éxito se esconde
una dolorosa herida: la de no sentirse valioso por el
ser humano que se es, poniendo de manifiesto su
falta de autoestima. Asi, en vez de obsesionarse por
el reconocimiento ajeno, es fundamental que apren-
dan a reconocerse a si mismos.

Es decir, saber quiénes son verdaderamente, yendo
maés alla de la méascara que han ido creando para
seducir a la audiencia que los rodea. Para lograrlo,
han de redefinir sus prioridades, sus aspiraciones,
asi como su concepto de éxito, y atreverse a tomar
decisiones movidas por valores que de verdad les
importen. Es entonces cuando muchos toman cons-
ciencia de que ser feliz vale mas que tener éxito. Y
en la medida en que empiezan a ser fieles a si mis-
mos, a los dictados de su corazén, a menudo em-
prenden una senda profesional mucho mas voca-
cional, orientando su existencia al bien comun y
no tanto a su propio interés. Lo curioso es que tar-
de o temprano llega un dia en que el éxito aparece
como resultado».

B. VILLASECA, «La patologia
del éxitow, £l Pais Semanal (2015)

ACTIVIDADES

RELACIONA

1. Haz una lista de las conductas problematicas
que describe el autor. {Son modificables? ¢Qué tipo
de terapia se dirige a modificar los aprendizajes
dafinos y a aprender conductas mas saludables?

| 2. Si tuviéramos que clasificar a estos workaholics
dentro de una categoria diagnostica, cen cual seria?

3. ;COmo trataria un terapeuta cognitivo conductual
este problema? ;Y un terapeuta humanista?

REFLEXIONA

f 4. Este tipo de personalidades no son vistas por la
sociedad como anormales o patologicas, pese a que
entrafian mucho sufrimiento. ;Por qué ocurre esto?

5. ;Crees que estas personas mejorarian tomando
alguin tipo de medicacion? ¢Cual?

» 6. ¢Existe alguna terapia, psicologica o farmacologica,
que sea mejor que otra para el tratamiento de esta
problematica? Justifica tu respuesta.
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ESTUDIO DE CASO

Aprender a escucharnos

«El dia que me fui de casa por primera vez parair a la
universidad fue un dia soleado lleno de esperanza. [...]
Las apariencias, por supuesto, pueden ser enganosas,
Y, en cierta medida, esta persona luchadora, enérgica

€ra una apariencia, aunque una muy bien elaborada y

convincente. En el fondo, era muy infeliz e insegura
y vivia fundamentalmente con miedo, a los demas,
al futuro, al fracaso. .. y al vacio que sentia dentro de
mi. Pero era experta en ocultarlo y desde el exterior
parecia ser alguien con todo para esperar y aspirar.

[...] Salia de un seminario cuando [...] of una voz que
decia con calma: "Ella est4 saliendo de la habitacion".
Miré alrededor y no habia nadie, pero la claridad y la
firmeza del comentario eran inconfundibles. Agitada,
dejé mis libros en las escaleras y corri a casa, y ah{
estaba otra vez: "Ella est4 abriendo la puerta". Ese fue
el comienzo. La voz habia llegado. Durante dfas, y
luego semanas, siguié y siguié narrando en tercera
persona todo lo que yo hacia. "Ella est4 saliendo de la
biblioteca". "Ella esta yendo a una conferencia”. Era
neutral, impasible e incluso, después de un rato, ex-
tranamente sociable y tranquilizadora, aunque me di
cuenta de que su exterior tranquilo a veces resbalaba
y reflejaba mi propia emocién Inexpresada. [...]

Pasé algtin tiempo hablandole al médico de la univer-
sidad de lo que crefa que era el verdadero problema:
ansiedad, baja autoestima, temores acerca del futuro,
pero fui escuchada con indiferencia aburrida hasta
que mencioné la voz, después de lo cual se le cayo¢ la
pluma y comenzé a interrogarme. [...]

Hubo un ingreso en el hospital, el primero de mu-
chos, después un diagnéstico de esquizofrenia y, lo
peor de todo, un atormentado (t6xico) sentimiento de
desesperanza, humillacién y desesperacion cay6 so-
bre mi y mis posibilidades. Pero empujada a ver la
VOZ N0 COMO una experiencia, sino como un sintoma,
adopté una postura agresiva hacia mi propia mente.
Se desencadend en mi interior una especie de guerra
civil psiquica, lo que provocd que el nimero de voces
aumentara y fueran progresivamente hostiles. [...]

Dos anos més tarde el deterioro era enorme. Tenia el
repertorio frenético entero: voces aterradoras, visio-
nes grotescas, delirios extranos. [...] Atormentada por
las voces, intenté hacerme un agujero en la cabeza
para sacarlas de ahi.

Ahora, mirando hacia atras, [...] me parece como si
alguien hubiera muerto en ese lugar, y, sin embargo,

‘también alguien se salvé. [...] Lo que en Ultima instan-

cia entenderia era que cada voz estaba estrechamente
relacionada con aspectos de mi misma Y que cada
una de ellas expresaba una emocién abrumadora que
no habia procesado o resuelto: recuerdos de un trau-
ma sexual y de abuso, ira, vergtienza, culpabilidad,
baja autoestima... [...] Posiblemente, una de las ma-
yores revelaciones fue cuando me di cuenta de que
las voces mas hostiles y agresivas en realidad repre-
sentan las partes de mi que habian sido lastimadas
maés profundamente y, como tal, eran esas voces las
que necesitaban recibir mas compasién y cuidadoy.

E. LONGDEN, «Las voces en mi cabezan,
Mujeres y Salud (2014)

ACTIVIDADES

RELACIONA

~ 1. Busca informacion sobre los criterios diagndsticos para
la esquizofrenia. ¢La protagonista cumple con ellos?

2. ;Cudles de sus comportamientos no son «normales»?
¢Por qué razén?
REFLEXIONA

3. ¢Qué utilidad puede tener el establecimiento
de un diagnéstico de esquizofrenia?

" 4. Basandote en el testimonio de la autora, ;qué funcion
pueden estar cumpliendo sus voces? ¢Te parece
importante atender a este aspecto en el tratamiento?
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. Psicologia social

€) La identidad social del yo
@) El proceso de socializacion
y la interiorizacion
de normas y valores
Las diferencias culturales

y la estructura psicologica
del individuo

@3 Rol y estatus social

@ Las actitudes, una
construccion social

£Cémo serias si hubieras
crecido aislado de la sociedad?

;Sabes qué es la autoestima?
iCrees que depende solo
de nosotros mismos tenerla
mas alta o mas baja?

" @ :Crees que es posible
convencer a alguien para que
ense como nos interesa?

retamos nuestros
fracasos como algo

como algo donde

iintervienen

en otros o te
s los demas a ti?

o

-
W~
-
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«La conducta de un individuo solo puede entenderse en términos
de conducta de todo el grupo social del cual él es miembro, puesto
que sus actos individuales estan involucrados en actos sociales mas
amplios, que van maés alla de él y que abarcan a otros miembros de ese
grupo. [...] La conducta mental no es reducible a conducta no mental,
pero la conducta o los fenémenos mentales pueden ser explicados
en términos de conductas o fenémenos no mentales, en cuanto surgidos
de complicaciones de estos tltimos y resultantes de dichas
complicaciones».

GEORGE H. MEAD
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EXPOSICION DE CASO

Aprendiendo a convivir,
que no es poco

Silvino es un adolescente latino que llevaba seis
anos en Espafia. Vivia en un barrio popular, pero
con comodidades. Un dia su situacién cambio:
su madre perdi6 el trabajo y se vieron obligados
a mudarse a un barrio marginal de la ciudad.

Hasta entonces no todo habia sido facil. Ya habia
tenido algunos complejos por sus rasgos latinos,
que le hacfan sentirse diferente, y habia sufrido
bullying por parte de algunos comparfieros del
instituto. Ahora la situacién era mas complicada,
aunque también él era menos ingenuo

¥ acomplejado que entonces. Le habia venido
bien la ayuda psicolégica recibida para resolver
sus problemas desde que su tutora planteé el caso
al Departamento de Orientacién de su instituto,
que hizo un seguimiento atento de su Situacion
y evolucion.

Una noche, volviendo a casa en Su nuevo barrio,
Silvino tuvo un encuentro con Pedro el Chulo

y su banda. Aunque se asusto, se propuso aplicar
lo aprendido en la terapia psicoldgica sobre

el bullying y la importancia de negociar en una
situacion adversa para definir la realidad e intentar
asi crear otra més favorable. Pedro el Chulo, que
hablaba arrastrando las palabras, se colocé frente
a frente.

PEDRO EL CHULO. ;Qué haces por aqui, esttpido
sudaca?

«Piensa répido —se dijo Silvino-, piensa cémo evitar
que estos te den una palizay.

SILVINO. Me han chivado que vosotros, aqui

en la Palmilla, no sois unos gallinas. Lo digo
porque hay sitios donde manda una pandilla

de mocosos, pero no se atreven uno contra uno.

«Estas cayendo en la trampa, imbécil -pensaba
para sus adentros Silvinoy.

PEDRO EL CHULO. ;Qué dices, nifiato?

SILVINO. Yo no me referia a ti. Pero de donde yo
vengo el jefe es jefe porque los tiene bien puestos
para luchar uno contra uno.

Pedro el Chulo se empezo a poner nervioso. Habia
mordido el anzuelo y no sabia muy bien qué hacer.
El resto de la pandilla parecia més relajada, mas
interesada en ver cémo seguia la conversacién
que en querer pegar a Silvino.

PEDRO EL CHuLO. {No soy un gallina!

Silvino estaba més tranquilo. Habia conseguido
provocar la situacién para luchar'solo con Pedro

el Chulo y no con toda su banda. Pero advirtié que,
ganase o perdiese, aun le podian dar una paliza
después.

SIviNo. No te conozco ni a ti ni a ellos, pero, por
lo que veo, tu eres todo un lider y ellos parecen
de fiar, y no son precisamente unos gallinas.

Mientras hablaba, Silvino intentaba separar

a Pedro el Chulo y crear distancia entre este

Yy su banda, para que, desde su soledad, el lider
se sintiese obligado a demostrar que no era

un gallina y, si finalmente se decidia a atacarle,
no le siguiese detras su banda.

Por suerte para Silvino, aparecio el presidente
de su comunidad de vecinos, que medié para evitar S
cualquier altercado y se llevé a Silvino consigo. _
Mientras se alejaban, le dijo que debia tener La ™
cuidado, que era peligroso salir tan tarde porque
por la noche podria encontrarse cualquier cosa.
También le dijo que no eran de fiar, pero que,

a pesar de su actitud, la banda de Pedro el Chulo
solo era un grupo de chicos a los que la vida habia
maltratado. No habfan crecido en el mejor entorno
social, ni habian contado con los mejores modelos
ni con las mejores oportunidades: sus familias
desestructuradas y su socializacién descuidada
habian terminado por influir en la personalidad

de estos jovenes.

PARA REFLEXIONAR ‘

= ;Como crees que habria actuado Pedro el Chulo si no
hubiese estado acompafiado de su banda? ;Quién se
mostré més valiente?

= (Como influyé la actitud de Silvino en el grupo?
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Antropologia: ciencia cuyo objeto

de estudio es el individuo como un
todo. Entre sus areas de conocimiento
destaca la antropologfa social y cultural,
que se centra en la diversidad de
culturas y sociedades humanas. En

sus inicios su objeto de estudio fueron
los pueblos primitivos o preindustriales,
pero actualmente ha ampliado sus
campos de investigacion a cualquier
sociedad actual.

Psicologia social: area de la
psicologfa que intenta comprender

y explicar como los pensamientos,
sentimientos y conductas de los
individuos son influidos por la presencia
real, imaginada o implicita de los
demés.

Sociologia: ciencia cuyo objeto de
estudio son las sociedades humanas,
la organizacion de los grupos humanos
y de las instituciones sociales, asi como
los cambios que tienen lugar en estos
grupos e instituciones.

El autoconcepto es la percepcion gue una
persona tiene de si misma. Se va formando

a lo largo de la vida integrando elementos
individuales, relacionales y colectivos.
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La identidad social del yo

La identidad personal no se construye aisladamente, sino en sociedad.
Cuando nos preguntamos quiénes somos, cOmo somos o por qué somos
como somos, debemos saber que nuestra identidad se va forjando en una
relacién mutua con los demads. Vivir es convivir, de modo que en la cons-
truccién de nuestra identidad se mezclan caracteristicas propias (ser alto,
moreno, alegre...) con otras relacionadas con los grupos de los que forma-
mos parte. Asi, nuestra identidad personal y nuestra identidad social
se fusionan en una unica.

Ocurre lo mismo con los demas. Creemos conocerlos fijandonos en su
atuendo, cémo se expresan, dénde viven o qué amistades tienen. Sin em-
bargo, cualquier ser humano puede ser una fuente de sorpresas. Por ello, es
importante profundizar en el conocimiento ajeno y reflexionar sobre el gra-
do de fiabilidad de las primeras impresiones.

Mas all4 de nuestras apreciaciones cotidianas, diferentes ciencias se ocupan
de la investigacién de la vida social de un modo mas profundo. Entre ellas
destacan la psicologia social, la sociologia y la antropologia, cuyo obje-
to de estudio es el yo social, es decir, aquellas dimensiones del ser humano
que trascienden lo individual.

La psicologia social se centra en el yo, al igual que otras areas, como la
psicologia de la personalidad. Pero mientras que los psicélogos de la perso-
nalidad se preocupan por el contenido de la identidad en si, los psicélogos
sociales se centran en la forma en la que las personas perciben las cuestio-
nes que afectan a su comportamiento y en la influencia que puede tener lo
que piensan en sus relaciones interpersonales e intergrupales.

m El autoconcepto

El autoconcepto es la idea o imagen que un individuo tiene de si mis-
mo. El autoconcepto global de una persona esta formado por las creencias,
pensamientos y sentimientos que posee sobre si misma.

En el autoconcepto se distinguen tres ambitos:

= El ambito individual: se refiere a las capacidades y caracteristicas que
permiten diferenciar unas personas de otras.

= El ambito relacional: se construye con aspectos compartidos en las re-
laciones con otras personas. Define el rol y el estatus en una situaciéon
determinada.

= El 4mbito colectivo: son las cualidades personales que se asocian a la
pertenencia a determinados grupos sociales.

m La autoconciencia

La autoconciencia es el proceso por el cual una persona se hace cons-
ciente de si misma, de como es su estado en general, fisico y psiquico.
Algunos estudios consideran que las personas se comparan con algin mo-
delo considerado ideal para lograr tal estado.

Un estado elevado de autoconciencia no es necesariamente bueno. La auto-
conciencia requiere de autoobservacion, pero cuando esta supera cierto
umbral puede considerarse nociva, como en el caso de la hipocondria, la
ansiedad, la depresion, etc.




m La autoestima

Denominamos autoestima al conjunto de sentimientos que un individuo
tiene acerca del mayor o menor valor de su propia persona. Procede de una
autoevaluacion general que cada uno hace de si mismo. La autoestima ge-
neral de una persona se considera fruto de la combinacién de tres elemen-
tos inherentes a ella: el autoconcepto, la autoaceptacién y el autorrespeto.

Autoestima no es sinénimo de narcisismo, sino un sentimiento Imprescin-
dible para vivir con cierto nivel de seguridad deseable.

Asimismo, la autoestima aumenta o disminuye segtin la aceptacioén o
el rechazo social de que sea objeto una persona. El aumento o descenso
de tal aceptacién o rechazo por parte del grupo depende, entre otras, de
cualidades como:

* El grado de competencia que se le reconoce para resolver tareas.
* La simpatia y habilidades sociales.

= E] atractivo fisico.

= Las cualidades morales que se aprecian.

Autoestima y aceptacién o rechazo social pueden considerarse en gran me-
dida dos caras de una misma moneda, pues descienden o aumentan para-
lelamente. Incluso quien pueda parecer més rebelde y ajeno a las conven-
ciones sociales demanda ser valorado en su grupo de pertenencia.

m El yo social, producto de la interaccion interpersonal

G. H. Mead (1863-1931), filésofo, socidlogo y psicélogo estadounidense,
plantea que el yo social es producto de la interaccién simbélica interperso-
nal. Desarrollar, mantener y evaluar nuestro autoconcepto es posible gra-
cias a la interaccién con otras personas. Vivir humanamente es convivir.
De hecho, podemos afirmar que las relaciones interpersonales forman par-
te de nosotros mismos. Somos como SOMOS, pensamos como pensamos y
vivimos como vivimos por las personas con las que nos relacionamos y el
tipo de relaciones que establecemos con ellas.

La identidad social de cada uno, por otra parte, es plural. Cada individuo
posee varias identidades superpuestas, aunque compatibles entre si. Tener
la oportunidad de relacionarse con muchas personas diferentes en distin-
tas circunstancias y contextos, con su consiguiente significado emocional
y valorativo, permitira que unas personas tengan identidades més variadas
que otras que carezcan por sus circunstancias de tales posibilidades y sus
experiencias vitales sean mas reducidas.

ACTIVIDADES

ANALIZA
1. ¢Quién eres? ;COmo eres? ¢Qué consideras que caracteriza tu identidad?

COMPARA
2. ;Qué diferencias hay entre autoconcepto, autoconciencia y autoestima?

3. Explica con ejemplos por queé el yo de cada uno de nosotros es producto
de la interaccion interpersonal.

e —

Psicologia social

SABER MAS

Algunos estudios muestran que

los adolescentes con mas baja
autoestima tienen peor salud fisica
Yy mental, menores expectativas
econdémicas y mayor tendencia
hacia conductas delictivas que
aquellos otros con niveles mas
altos de autoestima. _ ‘

COMENTARIO DE TEXTO

«;Qué es realmente la psicologia social?
Larespuesta, en principio, es f4cil: es la
disciplina que estudia el comportamien-
to social humano. Ahora bien, dadas las
connotaciones mecanicistas que suelen
tener los términos comportamiento o
conducta, creo conveniente sustituirlos
por el de accién: la psicologia social es-
tudiaria, entonces, la accién humana,
dado que la accién incluye también la
intencionalidad. Ahora bien, dado que
la accién social humana también es es-
tudiada por sociélogos, antropélogos,
politélogos, etc., ;qué es lo peculiar de
la perspectiva psicosocial? ;Qué es lo
que diferencia la psicologia social de
otras disciplinas sociales? Mientras que
e€sas otras ciencias sociales tienden a
usar un nivel societal de analisis, utili-
zando amplios factores macrosociales
para explicar la conducta social, como
la clase social 0 la cultura, y los psicélo-
gos suelen acudir a un nivel individual
de anélisis, utilizando las caracteristicas
individuales de las personas para expli-
car su conducta (factores cognitivos,
rasgos de personalidad, etc.), en cam-
bio, los psicélogos sociales utilizamos
un nivel de anélisis intermedio entre los
dos, el de las relaciones interpersonales
0, mejor aun, el de la interaccién socialy.

A. OVEIERO, Psicologia social (2015)

= (Cuales son las ideas principales
del texto?

= (Qué es la psicologia social
Yy en qué se distingue de otras
ciencias sociales?
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El poder del grupo es tal gue nos modela
en el modo de satisfacer nuestras
necesidades, en cOmo expresamos
nuestras emociones &, incluso, en el
desarrollo de nuestra intimidad mental.

ACTIVIDADES

ANALIZA

4. ;Qué quiere decir que
somos «animales sociales
por naturaleza»?

- COMPARA

‘Sefala las diferencias entre
el proceso de socializacion
el de individuacion.

06mo seria tu vida al margen
 |a sociedad? (Qué ventajas
s ofrece la vida en

? ¢Y qué desventajas?

El proceso de socializacion
y la interiorizacion de normas y valores

No existe vida propiamente humana sin socializacién. No nacemos inmuta-
bles, sino que maduramos y nos forjamos como personas en la interaccion
individuo-sociedad, propia del proceso de socializacion.

EXA La socializacion, una necesidad humana

El ser humano nace con un deficiente equipaje biolégico. Estudios com-
parativos de la etologia concluyen que los seres humanos son los animales
maés dependientes, y por més tiempo, de sus progenitores. Podemos sobre-
vivir y desarrollar nuestras potencialidades gracias a que, como afirmaba
Aristoteles, somos «animales sociales por naturaleza». Necesitamos
vivir juntos para que todo aquello de lo que no nos ha dotado la biologia
nos los proporcione un periodo de crianza muy largo, en el que se crean la-
zos con los demés miembros de la sociedad.

El proceso de lenta maduracién en la persona tiene una doble dimension:

» La maduracién biolégica del individuo es posible gracias al cuidado del
grupo, especialmente al de la familia en su primera etapa. Nos capacita
para desenvolvernos auténomamente en la labor de supervivencia.

» Dado que el ser humano cuenta con una expresién genética moldeable
socialmente, puede desarrollar varios patrones de comportamiento se-
gun la estructura sociocultural en que se desenvuelve su vida.

Si viviéramos completamente solos desde el nacimiento, suponiendo que
eso fuese posible, tendriamos que volver a inventarlo y construirlo todo.
Seria como si nos viésemos obligados a retornar a la Prehistoria. Pero me-
diante la socializacién aprovechamos las aportaciones de nuestros antepa-
sados que de una u otra forma llegan hasta nosotros, nos humanizamos.

m Proceso de socializacion

Como hemos visto, el ser humano es inconcebible sin sus dos dimensiones:
la biolégica, proporcionada por la genética, y la sociocultural, proporcio-
nada por la sociedad mediante el proceso de socializacion.

Este proceso interactivo es de gran intensidad en los primeros anos, aun-
que se prolonga durante toda la vida. Permite a cada persona aprender,
interiorizar y asimilar los elementos socioculturales de su entorno (determi-
na qué lengua hablar, cémo pensar, como comportarse, como buscarse el
sustento, qué normas y valores seguir, como canalizar la afectividad, qué
creer...), integrandolos en su personalidad gracias a los agentes de socia-
lizacion (que veremos més adelante), adaptandose asi al entorno social en
donde vive.

Paralelo al proceso de socializacién tiene lugar el proceso de individua-
cioén, el cual permite desarrollar la propia identidad para poder ocupar un
lugar especifico en la sociedad. Cada individuo desarrolla sus propios habi-
tos de comportamiento, sus pensamientos, su propia escala de valores, etc.,
que lo diferencian de los demas.

De este modo, el ser humano pasa de ser una criatura que nace en un esta-
do muy dependiente de los demés, a ser actor consciente de su destino,
capaz de decidir sobre su vida, reflexionando y modificando sus acciones.




m Ambitos de socializacién: de lo biolégico
a lo mental

El ser humano es un animal social, por lo que el proceso de socializacién
se manifiesta en toda su naturaleza: desde lo biolégico a lo mental.

Necesidades biolégicas

Las necesidades biolégicas, aunque son comunes a todos los seres huma-
Nos, no se satisfacen de una tinica manera, sino que el modo de satisfacerlas
es social, depende de cada cultura. Por ejemplo, de unas sociedades a
otras varfan habitos y horarios de comida y descanso; lo que se come, con
quién se come o cdmo se come.

Expresion de las emociones

Expresar determinados sentimientos y emociones en segin qué situacio-
nes y reprimir otros es algo que también se aprende socialmente. Asi,
en una celebraciéon sabemos que no debemos mostrar las mismas emocio-
nes que en un funeral, y viceversa, porque cuando, coémo y con quién deben
manifestarse la tristeza y la alegria, la compasion o el enojo, etc., también es
algo que en buena medida se adquiere a través de la socializacién.

Vida mental

El filésofo L. Wittgenstein afirmaba: «Los limites de mi lenguaje son los
limites de mi mundoy. Segun esto, con el aprendizaje del lenguaje forjamos
una particular manera de percibir y comprender el mundo. Por eso es muy
importante un buen dominio y uso del lenguaje, ya que su mayor o menor
riqueza y matices configuran nuestra concepcion de la realidad, posibilitan-
do que esta sea mas superficial o mas profunda.

Lo mismo ocurre con facultades mentales como la imaginacion, la volun-
tad, la memoria, la inteligencia abstracta, emocional y social, etc. Gracias a
la socializacién, se puede fomentar su desarrollo u obstaculizarlo,
apoyandose en prejuicios y estereotipos ideolégicos dominantes en deter-
minados grupos o épocas. Un buen ejemplo lo encontramos en el sistema
educativo, que ha pasado por distintas etapas en las que memoria, imagina-
cién, voluntad, etc., han sido més o menos fomentadas, segtn el momento,
por las distintas politicas educativas.

m Tipos de socializacion

El equipamiento social adquirido (conjunto de conocimientos, habilida-
des, valores, etc.), que se superpone al biolégico, que le viene dado al ser
humano por naturaleza, exige un largo periodo de aprendizaje: dura toda la
vida de una persona. Pero podemos diferenciar entre un periodo inicial, en
los primeros afios de vida, con mayor dependencia de los demés Yy mayor ca-
pacidad de aprendizaje, que denominamos socializacién primaria, y una
segunda etapa en la que se inician de modo creciente los procesos de auto-
nomia individual, que denominamos socializacién secundaria. En ocasio-
nes, también podremos hacer referencia a un tercer tipo, la resocializacién.

Juego e imitacion son fundamentales
para que los nifos aprendan habilidades
Yy comportamientos socialmente aceptados,

Psicologia social

COMENTARIO DE TEXTO

«La ciencia no puede someter a experi-
mentacion los efectos que produciria en
el nino la privacién de trato y afecto
durante un periodo prolongado, pero
el registro de casos en los que un menor
ha permanecido durante afios aislado
del contacto humano ha puesto de ma-
nifiesto la absoluta carencia de destre-
zas sociales en la due se desenvuelve.
No saben hablar, muestran signos de
miedo, no controlan los impulsos loco-
motores y carecen de expresividad emo-
cional. Cuando sesha procurado com-
pensar estas deficiencias, tales nifios
han podido aprender en su vida poste-
rior ciertas pautas de comportamientos
basicos, pero, a pesar de los esfuerzos
de recuperacion a los que han sido ex-
puestos, no llegan a alcanzar habilida-
des reales para comprender el sentido
convencional de las cosas, del lenguaje
normal, de la afectividad; y al final lo-
gran un desarrollo social muy limitado
para mantener las relaciones sociales
habituales, cuando el resultado no es Ia
muerte prematuray.

J. IGLESIAS y A. TRINIDAD (coord.),
Leer la sociedad (2005)

= Resume las ideas principales
del texto.

= ;Por qué afirman los autores
que «la ciencia no puede someter
a experimentacion los efectos que
produciria en el nifo la privacién
de trato y afecto durante un periodo
prolongado»?
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Socializacion primaria

= Es propia de la infancia

® Es cada vez mas intensa

= Se da en un grupo reducido de personas
® Se da en una atmosfera célida y cercana

= Permite la asimilacion de pautas
culturales y costumbres de la sociedad
de que se es miembro

= Est4 originada por vinculos afectivos
® Es espontanea e inconsciente

= Es fundamental para una buena
adaptacion de la persona a su
grupo social

Socializacion secundaria

= Se prolonga toda la vida

® Es cada vez menos intensa

= Se da en grupos mas amplios
e impersonales

® Es mas andnimay aseptica

® Permite la adaptacién a los cambios
que van apareciendo en la vida

= Suelen predominar los vinculos

précticos u orientados a un fin sobre
los afectivos

® Puede ser voluntaria y consciente

® Es mas eficaz y facil de llevar a cabo
si ha sido precedida por una adecuada
socializacion primaria

En la infancia es cuando los nifios son méas
moldeables para adquirir determinados
habitos mediante la socializacion.
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La socializacion primaria

Los psicélogos de las més variadas corrientes coinciden en que los primeros
afos de la vida de una persona son fundamentales para la formacion de la
identidad personal. Por eso, la socializacién primaria en el entorno familiar
es nuclear en la vida de un individuo. Consiste en el proceso intenso y
continuado al que se somete a los nifios desde que nacen para asimilar los
patrones fundamentales de la cultura de su grupo, de modo que lleguen a
integrarse como miembros de esa sociedad.

La socializacion secundaria

El objetivo de la socializacion secundaria es adaptar al individuo ya sociali-
zado a nuevos sectores o instituciones de la sociedad, posibilitandole el
desarrollo pleno de su identidad personal y social. Es menos afectiva
y mas anénima que la primaria, y permite aprender una amplia gama de
habilidades sociales y tener un conocimiento més detallado de los roles que
ha de adoptar el individuo ante cualquier institucién social fuera de la fami-
lia, ya sea el instituto, una empresa, un club deportivo o un lugar de culto
religioso, por citar algunos ejemplos.

La resocializacion

La resocializacién es el nuevo proceso de socializacion al que se ven
sometidas algunas personas que ya han sido socializadas, por el que llegan
incluso a alterar su personalidad debido al cambio que se produce en su
entorno vital. Puede ser voluntario, aunque inducido por las circunstan-
cias, como una persona inmigrante que ha de adaptarse a nuevas costum-
bres, lengua..., o involuntario, como ingresar en una carcel, que aisla por
completo al interno del mundo exterior y lo obliga a reorganizar sus relacio-
nes y actividades de la vida diaria.

m Agentes de socializacion

Aunque parezca una obviedad, todo lo que sabemos es aprendido y todo lo
que hemos aprendido ha sido gracias a la socializacion, en concreto a los
denominados agentes de socializacion.

Los agentes de socializacion son las instancias o vias mediante las cuales se
efectlia la transmision de conocimientos, normas, valores, etc.

Existen muchos tipos de agentes de socializacion:
= Personales: familiares, amistades, profesores, companeros...

= Institucionales: escuélas, universidades, partidos politicos, sindicatos, em-
presas, medios de comunicacion, religiones...

= Instrumentales: libros, cine...

Los principales agentes de socializacién son la familia, la escuela, el gru-
po de iguales y los medios de comunicacion.

La familia

La institucién con mayor responsabilidad en la socializacion de una
persona es la familia, ya que, normalmente, los padres son quienes mas
tiempo dedican a la labor de ensenar en los primeros y fundamentales anos
de la vida de los hijos, cuando son nifios. La familia transmite la lengua,
determinados valores, actitudes, prejuicios, aficiones, estatus..., que, més
tarde, la persona en su proceso de individuacién decidira si mantiene o no.

e e



Para la psicologia conductista, como hemos visto, el aprendizaje se centra

Psicologia social

en el premio y el castigo: se premian las actitudes que se desea fomentar ACTIVIDADES

y se castigan las que se desea reprimir. Otra fuente fundamental de apren-

dizaje es la imitacién de los adultos; en ocasiones, se imitan comporta- INVESTIGA

mientos espontdneos que los adultos realizan sin tener en cuenta la presen- 7. ;Qué formas de familia

cia de los ninos y, por tanto, sin intencionalidad educativa. Asimismo, es
importante la atencién que se recibe en la nifiez.

Contacto fisico, estimulacién verbal e interés (que no debe confundirse con
sobreproteccion y ausencia de limites) por parte de los padres para asistir
las necesidades fisicas y emocionales del nifio son fundamentales para el
desarrollo intelectual y el equilibrio emocional de la persona y, por tanto,
para su vida futura.

Los cambios acaecidos en las familias en las sociedades opulentas estan
provocando que se acceda a edades mas tempranas a las instituciones aca-
démicas, inicialmente a la guarderia o el jardin de infancia, por lo que la

existen?

Muchos de los prejuicios

que se crean en una sociedad
estan relacionados con

la igualdad de sexo. Busca
ejemplos de expresiones
sexistas en nuestra lengua
que pueden configurar una
determinada concepcién

de la realidad. .

. ¢En qué medida podemos

decir que las necesidades
biologicas se modelan
socialmente?

influencia socializadora de la familia se encuentra cada vez mas mediatizada
por dichas instituciones o por otros medios que intensifican progresiva-
mente su presencia en el hogar, como la televisién, internet..., que poseen
una notable capacidad para transmitir valores y estilos de vida.

COMENTARIO DE TEXTO

Emilio Calatayud, conocido por sus sentencias educativas y 5. Recoja todo lo que vaya dejando tirado: libros, zapatos,
orientadoras, ha publicado Reflexiones de un juez de menores, ropa, juguetes... Asi se acostumbrara a cargar la respon-
donde Inserta un «decdlogo para formar un delincuente», de sabilidad en los demas y crecerd pensando que todo el
gran interés para reflexionar sobre los problemas educativos mundo esta a su servicio.

en la familia de las sociedades opulentas a través de un listado 6. Déjele very leer todo lo que caiga en sus manos. Cuide de

de consejos irénicos, que son los siguientes: que sus platos, cubiertos y vasos estén esterilizados, pero

no se preocupe de que su mente se llene de basura. Incul-
carle un buen criterio no importa.

«1. Comience desde la infancia dandole todo cuanto desee:
asi crecera convencido de que el mundo entero le debe

todo y le pertenece. 7. Rina a menudo con su conyuge en presencia del nifio, asi

2. Rianle todas sus groserias, tonterfas y salidas de tono: asf
creceré convencido de que es muy gracioso y no entende-
ré cuando en el colegio le llamen la atencién por los mis-
mos hechos.

3. No se preocupe por su educacion ética o espiritual. Espe-
re a que alcance la mayoria de edad para que pueda deci-
dir libremente.

4. Nunca le regane ni le diga que lo que hace estd mal: podria
adquirir complejos de culpabilidad y vivir frustrado; pri-

a él no le doleré demasiado el dia en que la familia, quiza
por su propia conducta, quede destrozada para siempre.

. Dele todo el dinero que quiera gastar. No vaya a sospechar

que para disponer de él es necesario trabajar. Que pien-
se que basta con pedir.

. Satisfaga todos sus deseos, apetitos, comodidades y pla-

ceres. El sacrificio y la austeridad podrian producirle
frustraciones. Que todos sus deseos estén satisfechos al
instante... {De otro modo podria acabar siendo un frustrado!

HRSLERONE eI le tienen mania y mas de se conven- 10. Dele siempre la razén: son los profesores, los vecinos, la
cera de que la culpa es de la sociedad.

gente, las leyes... quienes la tienen tomada con él.
Y cuando su hijo sea ya un delincuente, proclame que nunca
pudo hacer nada por €.

E. CALATAYUD, Reflexiones
de un juez de menores (2007)

= Reflexiona sobre cada uno de los puntos del decélogo
Yy Sus consecuencias en la sociedad actual.

= ;Hay algo que te llame especialmente la atencién
en el texto? ¢Podrias vincularlo con tu entorno?
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Los medios de comunicacion, con
sofisticadas técnicas de persuasion

y repeticion, muchas aportadas por

la psicologia social, tienen el poder de
habituar psicolégicamente a la poblacion
a aguello que pueda interesar a las élites
dominantes en cada momento.

SABER MAS

El sindrome del emperador

o del nifo tirano es un trastorno
del comportamiento cada vez mas
frecuente en adolescentes e incluso
nifos. Se caracteriza por que estos
Se convierten en auténticos déspotas
en el seno familiar, incluso pueden
llegar a maltratar a los padres
psiquica y fisicamente. Suelen
presentar un alto nivel de
egocentrismo, junto con poca
tolerancia a la frustracion, poca
empatia y baja autoestima. Esta
provocado por una educacién
sobreprotectora y ausente de limites,
caracteristica de las sociedades
opulentas e individualistas, donde
prima el éxito facil. Ademas,
algunos expertos consideran

que quiza también pueda influir
cierta predisposicion genética

en la aparicion de este trastorno.

T S
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La escuela

En las sociedades complejas actuales, el agente socializador mas importan-
te, tras la familia, es la escuela, que tiene como objetivo formar y educar a
los nuevos miembros de la sociedad. Los grandes cambios tanto en la
sociedad como en el seno familiar han provocado que la escolarizacién se
realice cada vez a edades més tempranas, complementando, y a veces hasta
suplantando, parte de la funcién socializadora de la familia.

La vida académica no sirve solo para aprender conocimientos y habilida-
des formales, como leer o hacer calculo, sino que los docentes transmiten
lo que el sociélogo de la educacién Basil Bernstein ha denominado un
curriculo oculto, es decir, una actitud ideoldgica, moral y afectiva ante la
vida que sin pretenderlo explicitamente impregna el ambiente educativo
(por ejemplo, tratar de modo diferente a chicos y a chicas).

También se aprende a convivir con un grupo mayor, en el que hay que
buscar un lugar propio, para lo que es necesario dialogar, negociar, trabajar
en equipo, competir, crear amigos y enemigos, etc.

Asimismo, se aprende la importancia del esfuerzo para obtener determi-
nados resultados o calificaciones; la actividad esta regulada por unos
horarios rigidos preestablecidos, algo que serd util para la vida laboral fu-
tura; ademas, se aprende el valor de la puntualidad, la exigencia de rigor en
el quehacer cientifico, etc. En definitiva, se reciben una gran cantidad de
mensajes, explicitos o implicitos, que tienden a reforzar y reproducir el
sistema de valores dominante en la sociedad propia.

El grupo de iguales

El grupo de iguales esta formado por personas que tienen méas o menos la
misma edad y posiciéon social, asi como unos intereses comunes: vecinos,
companeros de estudios, de un grupo musical o de un equipo deportivo.
Después de aprender a ser hijos, hermanos, etc., aprendemos a ser amigos,
lideres, marginados, etc., entre nuestros iguales.

En situacion de igualdad, los nifios imitan a los adultos mediante juegos de
«papds y mamas», «amédicos y pacientes»... Asi aprenden e interiorizan las
conductas que observan y habran de desarrollar en el futuro. A medida que
crecen, comparten y exploran inquietudes maés alla del control de los adul-
tos, hasta llegar a formarse una imagen propia distinta de la que reciben de
ellos. En las sociedades occidentales, los grupos de iguales pueden llegar a
manifestar una conformidad mimética que rivaliza con la autoridad de los
adultos; esto puede llegar a exteriorizarse en el seno familiar con trastornos
de la conducta como el sindrome del emperador, o en la escuela, con
casos graves de indisciplina.

El grupo de iguales suele caracterizarse por:
= Un alto grado de afinidad, intimidad y cercania.
= Una libre eleccién mutua.

= Ciertas aficiones o formas de entender la vida compartidas, gustos
musicales y estéticos parecidos.

= Un fuerte sentimiento de adhesién, que se va consolidando con el
paso del tiempo entre quienes forman parte del circulo mas intimo.

Desde la psicologia social, cada vez se le presta méas atencién por la notable
influencia socializadora que se esté4 advirtiendo en los iguales, pues ante
ellos hay que urdir un complejo entramado de relaciones, habilidades e
interacciones para hacerse un hueco que es unico e irreemplazable.



Los medios de comunicacién

Fruto del avance en las tecnologias de la informacién, los medios de comu-
nicacion de masas son cada vez més sofisticados y tienen més capacidad de
hacer llegar sus mensajes a todas partes. Antes de que un nino aprenda a
leer, ver la televisién suele ser una rutina diaria, e internet est4 cada vez mas
presente, por lo que su influencia socializadora también.

A través de estos medios se accede al estilo de vida, los valores y el pen-
samiento predominantes en la sociedad. Sin embargo, una paternidad
responsable deberia ejercer cierto control en horarios y contenidos, pues
no siempre son los més adecuados. La programacién televisiva (e internet),
Jjunto con la omnipresente publicidad, adopta formatos cautivadores y en-
tretenidos para los menores, quienes carecen de la madurez y la capacidad
para seleccionar adecuadamente los contenidos.

Psicologia social

COMENTARIO DE TEXTO

«Los medios de comunicacién de masas
venden continuamente modelos este-
reotipados con los que se identifican
los jévenes, sin tener conciencia critica,
la mayoria de las veces, de que estos
modelos estan creados por intereses
econdémicos para dirigir su consumo.

Sibien la influencia de los modelos so-
ciales tiene un valor positivo en la for-
macién de las bersonas, cuando estg
dirigida y manipulada por el marketing
Juvenil, sitda al adoléscente en la para-
doja de hacerle creer que es libre en un
mundo de adultos, cuando en realidad

La socializacién en las sociedades tecnolégicamente avanzadas exige consi-
derar el poder de influencia de la television, especialmente en las mentes
infantiles y juveniles. Sin embargo, las cadenas televisivas, obsesionadas
con conseguir altas audiencias, no suelen tener €n cuenta el impacto que
pueda tener en los nifios. .

esta siendo manipulado por ellosy.
P RICARTE, Psicologia (1999)

= ;Qué tesis defiende Ia autora

. i n e - . . del texto? ¢Cémo Ia argumenta?
Hay investigaciones que ponen de manifiesto que los medios de comunica-

cién pueden provocar cambios en las formas de pensar de las personas
cuando las informaciones se realizan de forma continuada y se utilizan re-
petidamente los mismos enfoques.

= Sefala algunos modelos sociales
que aparecen en los medios de
comunicacion y el mensaje que
transmiten. ;Crees que influyen
realmente en los jévenes?

En este sentido hay estudios experimentales con un seguimiento de quince
anos, como los del psicélogo social Rowell Huesmann, que ponen de ma-
nifiesto que una mayor exposicion a escenas violentas en la ninez provoca
hombres y mujeres mas agresivos.

El tedrico social italiano Giovanni Sartori va més lejos al afirmar que los
efectos a largo plazo son incluso cognitivos: en la actualidad el Homo sa-
piens se esté transformando en lo que él denomina Homo videns, un ser
incapacitado para abstraer, que exalta la imagen y el entretenimiento. La
television produce imagenes y limita los conceptos, y asi atrofia la capaci-
dad de abstraccién y con ella la capacidad de entender la realidad al modo
del Homo sapiens.

Sea exagerada o no tal tesis, lo cierto es que los medios de comunicacion de
masas son poderosos instrumentos de habituacion psicoldgica con gran ca-
pacidad persuasiva -mucha maés al emplear las novedades aportadas desde
la neurobiologfa, la psicologia aplicada y la psicologia social-, que pueden
ponerse al servicio de los intereses de las élites en el poder.

ACTIVIDADES

ANALIZA

10. Realiza un esquema conceptual de los agentes de socializacion.
Los medios de comunicacion ofrecen
modelos con los que tienden a identificarse
nifios y jovenes de una forma acritica por
Su gran poder de influencia y persuasion,
llegando a idealizar a personas que
probablemente nunca conoceran y
contribuyendo a que lleguen a configurar
una determinada concepcion de la realidad
inducida por estos medios.

REFLEXIONA

11. ¢{Qué te han aportado tus padres para llegar a ser lo que eres? ;Y el
conjunto de la sociedad? ;Lo tienes en Cuenta en tu vida cotidiana?

12. ¢Hay algo en lo que consideres que influyen los medios de comunicacion
en tu vida?
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Actualmente tenemos mayor conciencia
que en épocas pasadas de la diversidad
cultural existente por vivir en un mundo
globalizado, pero precisamente gracias
a la globalizacion la tendencia a la
uniformidad cultural es cada vez mayor.

SABER MAS

La definicion clasica de cultura
con mayor aceptacion es la que
propuso en 1871 el antrop6logo
britanico Edward Burnett Tylor:
«Cultura es un conjunto complejo
que incluye el conocimiento, la
creencia, el arte, la moral, la ley,

la costumbre y cualquier otro habito
y aptitud que ha adquirido el ser
humano como miembro de una
sociedad». Dicho de un modo mas
sencillo: cultura es todo lo que se
aprende socialmente y que
comparten los miembros de una
sociedad. Es la herencia social que
la persona recibe del grupo.

Esta herencia social se divide

en cultura material, en la que

han incidido més otras definiciones,
y no material, que estéa formada
por las palabras, las ideas, las
costumbres y los habitos que han
adquirido las personas. La cultura
material, en cambio, esta formada
por los objetos que el ser humano
crea, transforma y emplea.

En el juego del ajedrez, por ejemplo,
el tablero y las diferentes piezas
son el elemento material. La cultura
inmaterial incluye las reglas del

- juego, la pericia de los jugadores,
las estrategias utilizadas, etc.
La cultura material, por tanto,
carece de significado sin apoyarse
en la inmaterial. Si un dia nos
olvidasemos de en qué consiste
el ajedrez, sus piezas y el tablero
tendrian un valor estético, pero
sin utilidad.

e
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Las diferencias culturales
y la estructura psicologica del individuo

La cultura es algo inherente a la especie humana, fruto de su conciencia,
su creatividad simbdlica y su capacidad transformadora. Los psicélogos
sociales saben los profundos efectos que la cultura de la que forma parte
una persona tiene sobre su conducta. Por ello, es necesario observar lo que
rodea a un individuo para comprender lo que hace, dice, piensa y siente.

m Diversidad cultural, diversidad de actitudes

La diversidad cultural se manifiesta en el distinto grado de variaciones
culturales que hay, ya sea a nivel mundial o en un territorio concreto.

Esta variedad aparece, por ejemplo, al comparar a 1os yanomamos, un pue-
blo autéctono de la selva brasilefia, con los semais, un pueblo de Malasia.
Los primeros consideran natural la conducta violenta o agresiva; los segun-
dos educan a su prole en la cooperacion y las ideas pacificas.

También se pone de manifiesto la diversidad al comparar, por ejemplo, el
valor del esfuerzo y el trabajo en la cultura europea y en China. En ambas
son importantes esfuerzo y trabajo, pero mientras que en Europa se valora
el esfuerzo personal, en China se valora mas el esfuerzo en equipo.

Otra muestra de cémo se manifiesta la diversidad cultural la encontramos
en una joven de las islas indonesias Mentawai que desea tener la edad nece-
saria para comenzar a afilarse los dientes, una practica que la hara sentirse
maés atractiva. Sin embargo, una adolescente espafiola de su edad se dirigi-
r4 al instituto anhelando terminar su actual ciclo educativo para, probable-
mente, seguir estudiando o elegir entre otras opciones que se le presenten
en la vida, inmersa en una sociedad compleja, postindustrial y tecnoldgica-
mente desarrollada.

De este modo, no debemos esperar que se perciban y definan a si mismas
de igual manera personas que forman parte de culturas tan diversas. Tam-
poco construirn su identidad personal de forma similar.

m Diversidad cultural e identidad personal

Las distintas culturas difieren, entre otros aspectos, en la concepcioén de la
identidad personal. Por eso, aunque la globalizacién est4 provocando una
situacién de homogeneidad cultural, atn existen enormes diferencias cul-
turales entre distintas sociedades. No es extrafio que experimentemos un
choque cultural, es decir, una sensacion de desorientacién al encontrar-
nos con costumbres o estilos de vida distintos a los nuestros y que ponen en
cuestién las mismas bases de nuestros parametros culturales.

En culturas donde ha triunfado el liberalismo individualista, como Europa
y, en mayor medida, Estados Unidos, predomina una concepcion del sujeto
como ser independiente, distinto y separado del resto, algo que se mani-
festard en sus pensamientos, valores y sentimientos; en definitiva, en su
estructura psicologica.

Por paraddjico que parezca, nos encontramos en una sociedad de ma-
sas, pero atomizada, donde cada cual busca su espacio aunque para ello
reproduzca actitudes y pensamientos similares a los demas seres humanos
de su entorno.
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Psicologfa social

Sin embargo, en otras tradiciones culturales se ha ido forjando una con-
cepcion diferente del ser humano. Un buen ejemplo de ello son las culturas
del este asiatico, donde los individuos se conciben a si mismos mucho més
interdependientes.

De este modo, las personas socializadas en culturas individualistas tienen
como meta afirmarse a s{ mismas exaltando su autonomia, de lo que de-
pende en gran medida su autoestima. En cambio, las personas socializadas
en culturas comunitarias se centran en conectar con los demaés y mantener
una armonia interpersonal.

m Diversidad cultural y procesos mentales . o .
Gracias a la diversidad cultural, un mismo

Los fenémenos mentales no ocurren con independencia de los culturales. gesto se puede interpretar gomo que todo
Las personas reproducen, crean, transforman y transmiten sus rutinas cul- marcha bien (Estados Unidos) o para
turales en sus interacciones sociales cotidianas, para lo que es necesario Lgdlcar?ue alguien 0 algo no vale nada
que la cultura tome forma en la mentalidad individual. rancia.

Al mismo tiempo, la mente y los comportamientos van dando forma a la
cultura a partir de la vida mental. De manera que cada persona es un agen-
te cultural activo y no un mero receptor pasivo de las influencias culturales
de otros.

Los seres humanos somos culturalmente diversos. Precisamente, lo que
mas separa a los seres humanos de otras especies es su capacidad de pro-
ducir y mantener las diversas culturas, que les permiten adaptarse a entor-
nos muy diferentes.

Las diferencias culturales se manifiestan en los distintos procesos psicol6-
gicos, como los estilos de razonamiento; las fuentes de motivacion; la per-
cepcion del tiempo, el espacio y la realidad; los estilos relacionales que se
establecen entre las personas; la forma de expresar las emociones; el signi-
ficado de las palabras y los gestos, etc.

Asi, por ejemplo, un mismo gesto puede ser interpretado de modo dife-
rente en distintas culturas. Una persona que forme un circulo con el dedo
indice y el pulgar, por ejemplo, en Estados Unidos quiere expresar que algo
ya esta listo o algo va bien, pero ese mismo gesto en Francia puede inter-
pretarse como «No vales nada» (eres un cero).

ACTIVIDADES

INVESTIGA ANALIZA !
|

i

|

13. Busca informacién que te permita diferenciar 17. ¢(En qué procesos psicoldgicos se manifiesta
entre los siguientes conceptos: cultura, subcultura, la diversidad cultural?
contracultura, choque cultural, etnocentrismo,

transcultural y multicultural. 18. ¢Queé quiere decir que vivimos en una sociedad

de masas pero atomizada? Explicalo con tus palabras

|
\
|
I f
14. Busca al menos cinco personas de nacionalidades Yy pon algun ejemplo. ';
distintas de tu instituto o barrio e investiga los rasgos &
culturales diferenciales que manifiestan. COMPARA I
15. Pon ejemplos de gestos o expresiones que puedan 19. Compara algunas de las caracteristicas mas !
interpretarse de diferente manera en diferentes sobresalientes de los rasgos culturales que has
contextos culturales. investigado en la actividad 16.
16. Investiga sobre diferentes concepciones 20. ¢Queé diferencias hay entre una cultura individualista
del autoconcepto en distintas culturas. y otra comunitaria? I
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SABER MAS

Philip Zimbardo, profesor de la
Universidad de Stanford, realizd

en 1971 un experimento que
consistié en simular una carcel en
un sétano de la propia universidad,
donde veinticuatro estudiantes se
repartieron aleatoriamente los
roles de prisioneros y guardianes.
En principio, el experimento iba

a durar dos semanas, pero al sexto
dia debio interrumpirse. Tras

poco mas de un dia, guardianes,
prisioneros e investigadores
quedaron atrapados por la situacion
y sus respectivos roles. Los
guardianes se comportaron de modo
cruel, sadico y humillante. Los
prisioneros, tras intentar sublevarse,
se derrumbaron y manifestaron
desérdenes emocionales. Los
experimentadores, por su parte,
acabaron adoptando el rol de jefes
de la prision.

Décadas mas tarde, el profesor
Zimbardo compard su experimento
con las imagenes tristemente
célebres que recorrieron el mundo
de los soldados estadounidenses
torturando cruelmente a prisioneros
iraguies en la prision de Abu Ghraib.

Zimbardo considera claro el poder
de las situaciones sociales para
llevar a mucha gente normal por los
caminos mas variados, sean estos
compasivos 0 egoistas, creativos

0 destructivos, etc.

—
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M Rol y estatus social

Los conceptos de rol social y estatus, fundamentales en el andlisis del com-
portamiento social, estan intimamente relacionados entre si. Por una parte,
a un estatus se le asocia siempre un conjunto de roles, y por otra, un rol lo
es siempre del estatus del que se deriva. El rol es la puesta en practica
del estatus: la persona ocupa un estatus y desempena un rol, por lo que
son inseparables.

XA i rol social

El término rol procede del inglés role (‘papel’) y se refiere al papel que cada
actor representa en una obra teatral. En psicologia social, la expresion «rol
social» se usa para referirse a las pautas de conducta que la sociedad impo-
ne y espera de una persona (actor social) en una situacién determinada. Es
la conducta socialmente esperada en cada una de las posiciones (esta-
tus) que una persona ocupa en la sociedad.

Toda persona ejecuta multiples roles en la sociedad: hijo, alumno, nieto,
paciente de una consulta médica, etc. Un individuo no acttia de la misma
manera en estas situaciones ni tampoco todas las personas actiian del mis-
mo modo cuando representan un rol determinado.

Las pautas de conducta propias de cada rol en cada sociedad se aprenden
en el seno de esta, pero el ejercicio de los roles no es algo automatico para
todos, sino que depende de la personalidad de quien lo realiza. Asi{, por
ejemplo, ni todos los padres ejercen de igual modo su papel de padres, ni
tampoco todos los hijos, ni todos los profesores, etc. Pero si parece l6gico
esperar determinadas conductas propias de cada rol.

Funciones de los roles

m Constituyen una base para la comunicacion entre los miembros del grupo

® Funcionan y actan como agencia mediadora entre el individuo y el grupo

= Aseguran un buen funcionamiento del grupo cuando se adecuan a las expectativas
= Forman parte de la definicion del yo en el grupo

= |mplican una division en la tarea entre los diversos miembros del grupo que puede
facilitar la ejecucion de sus metas

Se suelen distinguir dos tipos de roles sociales:

= Los roles adscritos: se poseen y ejercen con independencia de nuestra
voluntad, como los que tienen su origen en el sexo, la edad, la etnia, etc.

= Los roles adquiridos: dependen de nuestro esfuerzo y voluntad, como
el de estudiante, camarero, médico, etc.

Dado que las personas asumimos en cada momento de nuestra vida una
pluralidad de roles, pueden presentarse tensiones o conflictos interroli-
cos. Asi, por ejemplo, podria tener dificultades para compatibilizar sus roles
una mujer que sea madre, trabaje por cuenta ajena, cuide a alguno de sus
padres enfermo, pertenezca a un club de lectura, etc.

Para mitigar estas situaciones, es frecuente en las sociedades desarrolladas
que las politicas publicas intervengan con el proposito de ir transformando
las concepciones tradicionales de los roles adscritos. En este sentido, exis-
ten iniciativas de igualdad de oportunidades para que las personas encuen-
tren menos trabas por razones de sexo, salud o procedencia social.
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XA & estatus social

El término estatus procede del vocablo latino statum o ‘posicién’ (participio
pasado del verbo stare, ‘estar de pie’). En nuestro dmbito, estatus social se
refiere a la posicion social que ocupa un individuo en un grupo o co-
munidad, es decir, pone de manifiesto quién y qué somos con relacién a
otras personas y, por ende, lo que esperan esas otras personas de nosotros
(el rol) segtin sea nuestra posicion.

Dado que la estructura de los grupos esta formada por personas que ocu-
pan diferentes posiciones en el grupo de que se trate, cada persona cuenta,
al menos, con tantos estatus como grupos a los que pertenece. Por ejemplo,
se puede ser delantero en el equipo de futbol, hijo y hermano mayor en la
familia, estudiante de Psicologia en la universidad, etc.

Sin embargo, cada persona cuenta con un estatus principal, con el que se
le identifica socialmente. Cual sea este estatus dependera de las actividades
Institucionales que més se valoren en cada sociedad. En la nuestra, capita-
lista, tiene gran valor el éxito econdmico, por lo que el estatus dominante de
una persona suele coincidir con su dedicacién profesional.

Aligual que en el caso de los roles, al hablar de estatus podemos diferenciar
dos tipos:

= Los estatus adscritos: tienen un fundamento biolégico que no depende
de nuestra voluntad, como ser el principe heredero.

= Los estatus adquiridos: dependen de determinadas acciones y de la
propia voluntad, como ser un lider politico.

El lugar en la jerarquia social, el reconocimiento social, los privilegios de
cada posicién social y lo que se espera de cada cual dependen de ambos
tipos de estatus.

La personalidad aprendida por un individuo se configura a partir de los
diferentes estatus desde los que afronta su vida.

También la autoestima tiene relacién con el estatus, ya que tendemos a valo-
rarnos en funcion de cudl sea el nuestro.

Igualmente, se pueden establecer vinculos entre el estatus y la interpreta-
cién de la realidad y su formacién de actitudes.

ACTIVIDADES

COMPARA 25. Visita el sitio web oficial del experimento Zimbardo http://
WWW.Prisonexp.org, que muestra fotografias, videos e
informaciones endiferentesidiomas. Después,comentatus
impresiones sobre el caso.

21. Elabora un esquema en el que compares el estatus
y los roles sociales que desarrollas en tu vida.

22. Explica con ejemplos la diferencia entre estatus

Psicologfa social

El prestigio de cada profesion esta
relacionado en gran medida con

Su remuneracion econémica, por eso
es el principal generador de estatus

0 reconocimiento en la jerarquia social,

adquirido y adscrito. REFLEXIONA
26. (Crees que se podrian explicar las novatadas

INVESTIGA que se realizan en algunas instituciones a partir
23. ¢Qué son los conflictos interrélicos? Explicalo de las conclusiones del experimento de Zimbardo?

con ejemp|03. Argumenta tu respuesta.
24. (Conoces alguna sociedad en la que el estatus 27. ¢En qué medida puede influir el estatus

principal de las personas no se valore por su situacion de una persona en su personalidad?

economica?
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SABER MAS

A la oficina del profesor Thomas
Bouchard Jr. lleg6 la noticia

de la existencia de dos gemelos
que se habian criado separados

y que mostraban grandes parecidos
maés alla de los rasgos fisicos.
Habian nacido en 1939 y los habian
entregado en adopcion a dos
familias distintas. A ambos los
llamaron Jim (Jim Springer y Jim
Lewis). El reencuentro entre los
gemelos se produjo en 1979, seglin
relaté el propio Bouchard Jr.:

«Ambos gemelos se vieron por
primera vez a los 39 afios de edad.
En ese momento, empezaron a
descubrir una serie de similitudes:
ambos tenian un Chevrolet,

se comian las ufas y sufrian
migrafias; a ambos les gustaban
las matematicas en la escuela

y les disgustaba el lenguaje; los
dos trabajaban como guardias de
seguridad y les gustaba ir al campo
para relajarse; los dos habian
elegido el mismo lugar en la playa
de Florida para ir de vacaciones.
Ademas, los dos tenian una primera
esposa llamada Linda y una
segunda esposa llamada Betty.
Uno de ellos llamo a su hijo James
Alan. El otro llamé a su hijo

James Allen. jY los dos tenian

un perro llamado Toy!».
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Las actitudes, una construccion social

m La actitud

Las psicélogas estadounidenses Alice Eagly y Shelly Chaiken consideran
que una actitud es «la tendencia psicolégica expresada mediante la eva-
luacién de una entidad particular con algin grado de favor o disfavor». Por
tanto, una actitud es una toma de posiciéon: ponerse a favor o en contra,
mostrar agrado o desagrado, manifestar aprobacién o desaprobacion.

Por su parte, el psicélogo Charles Morris define actitud como «organiza-
cién relativamente estable de creencias, sentimientos y tendencias
de conducta dirigidas hacia algo o alguien». Se trata de algo no observable,
pero que influye considerablemente en la forma en que pensamos y en
nuestro comportamiento. Por ello es muy importante conocer las actitudes,
pues ayuda a predecir las conductas de las personas.

A través de nuestras actitudes se pueden valorar objetos materiales (la
pizarra digital), personas (un companero de clase), situaciones (la llegada
de las vacaciones), comportamientos (la manera de aceptar una nota de
una asignatura), ideas (el idealismo explicado en clase de Filosofia), etc.

m Estructura y origen de las actitudes

Aunque existen distintos modelos explicativos, hay un relativo consenso en
que la actitud esta compuesta por tres elementos:

= El elemento cognitivo: estd formado por las creencias que inducen a
evaluar algo positiva o negativamente.

= El elemento afectivo: est4d compuesto por las emociones vinculadas a lo
evaluado, que aportan a las actitudes su caracter motivador.

= FEl elemento conductual: se refiere a la tendencia a actuar de una deter-
minada manera ante el objeto de dicha actitud.

Estimulos que denotan
el objeto de la actitud

ACTITUD

RESPUESTAS

Respuesta
cognitiva (ideas,
pensamientos,
creencias...)

Respuesta
afectiva (emociones,
estados de animo,
sentimientos...)

EVALUATIVAS

Respuesta
conductual (intencién
de conducta)

Las actitudes son aprendidas mediante condicionamiento clasico, condi-
cionamiento instrumental y aprendizaje observacional, pero también son
innatas, al menos parcialmente, ya que existen factores genéticos en su
formacién, como han demostrado estudios realizados con gemelos criados
en diferentes familias que tienen un alto grado de coincidencia en actitudes.




m Medicion de actitudes

Psicologia social

ACTIVIDADES
En psicologia existen tres formas de medicién de la intensidad de las acti-
tudes: las medidas psicofisiolégicas, la observacion de la conducta y ANALIZA
los procedimientos psicométricos. 28. ¢Es lo mismo actitud

Medidas psicofisiolégicas

Las medidas psicofisiolégicas consisten en observar las reacciones fisio-
légicas y corporales de una persona. Algunas de ellas se centran en la
observacion del ritmo cardiaco, la presion arterial, la actividad muscular o
la resistencia eléctrica de la piel segun la activacién emocional ante deter-
minadas preguntas.

Otro método psicofisiolégico es el electrograma facial (EMG), que mide
las reacciones de una persona ante frases persuasivas pro y contraactitudi-
nales. Aunque a simple vista no se aprecie, una reaccién positiva va acom-
panada del aumento de actividad de los mtsculos cigomaticos del rostro, y
una negativa, de los orbiculares.

Estas formas de medicién presentan algunos inconvenientes, como la ne-

29.

que conducta?

Analiza los elementos
estructurales de una actitud
y pon ejemplos.

INVESTIGA

30.

31.

¢En qué medida la genética
es responsable de las
actitudes?

¢Es fiable el poligrafo

como técnica de medicion?
¢Por qué se utiliza alguna
Vvez en alglin programa de
television? ¢Qué problemas

y . o L . ; plantea?
cesidad de contar con dispositivos técnicos, el desconocimiento de la di-

reccion de la actitud que produce la activacién (qué es lo que realmente
gusta o disgusta) y, en muchas ocasiones, la ausencia de correlacion entre
lo fisiolégico y lo cognitivo.

32. Realizad en parejas una
escala tipo Likert sobre
alguna actitud que
consideréis relevante, como,
por ejemplo, el sexismo.

Observacion de la conducta

Esta forma de medicién consiste en observar el comportamiento de las
personas sin que lo sepan (postura corporal, gestos, contacto visual al
interaccionar, etc.).

Los principales inconvenientes de este método son la posible ambigiiedad
surgida al interpretar las conductas o que la relacion entre conductas y ac-
titud se deba a presiones situacionales. Aun as{ resulta util, especialmente
si se producen incoherencias entre la comunicacién verbal y la no verbal.

Procedimientos psicométricos

Entre los procedimientos més conocidos se encuentran:

= El diferencial semantico: evalia un objeto de actitud mediante esca-
las bipolares definidas por grupos de adjetivos anténimos, uno positivo y L
otro negativo, que se refieren a un concepto. La persona debe elegir la op-
cién que mejor representa su actitud. Cada factor (evaluacion, potencia y
actividad) lleva asignada una puntuacién sobre pares de adjetivos del tipo:

1. Generoso ........ Avaro (evaluacién). |
2. ACtIVO oo Pasivo (actividad). V
3. Débil ................. Fuerte (potencia). Escala tipo Likert

Totalmente en desacuerdo

= Las escalas tipo Likert: son un conjunto de ftems (enunciados que ex-
presan una idea positiva o negativa respecto a un fenémeno) claros, con-
cisos y directos, a los que se ha de poder responder en una escala que
oscile desde «Totalmente en desacuerdo» hasta «Totalmente de acuerdoy;
la persona elige el punto de la escala que mejor refleje su actitud. Los re-
sultados se transforman en porcentajes estadisticos y se analizan.

Bastante en desacuerdo

Algo en desacuerdo

2
3
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 4
Algo de acuerdo 5

6

El principal inconveniente que plantean estas técnicas es la deseabilidad Bastante de acuerdo

social, es decir, que hay una tendencia a responder a los items no con sin- J
ceridad, sino del modo que consideramos que mas nos favorece.

\ Totalmente de acuerdo 7




COMENTARIO DE TEXTO

«;Qué es y en qué consiste la persua-
sién? En este campo, existen al menos
tres términos fundamentales que a
menudo se utilizan indistintamente,
aunque con connotaciones diferentes:
cambio de actitudes, persuasion y ma-
nipulacién. Mientras que los dos pri-
meros se utilizan generalmente en un
sentido mas o menos positivo, el terce-
ro tiene un sentido claramente negati-
vo. Y sin embargo en ello hay una bue-
na dosis de hipocresia. Asi, por ejemplo,
a pesar de esa connotacién negativa, el
manipular a nuestros hijos o a nuestros
alumnos para que hagan sus deberes
escolares no suele estar mal visto. [...]
Y es que, como sefalan Joule y Beau-
vois (2008), "solo existen dos maneras
eficaces de conseguir que alguien haga
lo que nos gustaria que hiciera: el ejer-
cicio del poder (o las relaciones de fuer-
za) y la manipulacién". Y de las dos, la
mas eficaz y, paraddjicamente, la mas
ética, es la segunday.

A. OVEIERO, Psicologia social (2015)

= ;Qué tesis defiende el autor?
;Estas de acuerdo?

= Investiga y explica la diferencia
entre cambio de actitudes,
persuasion y manipulacion.

Atractivo, simpatia, poder y fama facilitan
la capacidad de persuasion.
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m Persuasion y cambio de actitudes

Aungque las actitudes son, més o menos, estables, también pueden cambiar.
De hecho, cada dia nos enfrentamos a diferentes procesos de intento de
cambio de actitudes, como, por ejemplo, la persuasion.

La persuasion es un proceso mediante el cual se influye en las actitudes
de una persona para intentar modificarlas de forma intencionada.

Un ejemplo frecuente de este proceso se aprecia en los mensajes publicita-
rios de los medios de comunicacién, que constantemente intentan persua-
dirnos para que compremos o consumamos determinados productos. A la
persuasion también recurren los padres que se ocupan de la socializacion
de sus hijos, los analistas financieros que invitan a invertir en bolsa en un
determinado momento o los politicos que tratan de convencernos de que
votemos a su partido.

La persuasion, como proceso de modificacion de actitudes, no es buena ni
mala en si misma. Parece encomiable, por ejemplo, si se pone en practica
para que un grupo de alumnos supere y evite actitudes discriminatorias o
racistas hacia otros miembros de la comunidad.

Para que resulte exitosa, los investigadores suelen referirse a dos rutas
hacia la persuasién:

= La ruta central: consiste en una evaluacién critica de los argumentos
presentados que analiza racionalmente y elabora un pensamiento propio
en torno al mensaje. Es una ruta mds resistente a la persuasion, pero es
més duradera cuando se logra. Por ejemplo, es la de un votante que, tras
seguir la actualidad politica por los medios de comunicacion, se preocupa
por conocer en profundidad los fundamentos ideolégicos de cada opcion,
los programas electorales de los partidos, las trayectorias de los candida-
tos, etc., antes de decidir su voto.

= La ruta periférica: se da cuando las actitudes se ven afectadas por ele-
mentos externos al propio mensaje, de modo que el cambio de actitud
ocurre sin reflexionar ni profundizar en el contenido del mensaje, sino
dejandose llevar por indicios superficiales. Es la de los votantes que eligen
un candidato por su aspecto, su simpatia, la musica de su campana elec-
toral, etc., sin conocer en profundidad lo que propone.

Principales fuentes de persuasion

Entre las principales fuentes de persuasion se encuentran:

= La credibilidad: las fuentes con credibilidad alta suelen ser més persua-
sivas que aquellas con credibilidad baja. Para tener credibilidad, las fuen-
tes deben ser fiables. Por ejemplo, la misma noticia sobre el sida genera
diferentes expectativas segun la publicacién en la que aparezca, como una
revista cientifica médica o un folleto repartido por la calle.

= El atractivo o la simpatia: estd demostrado que las fuentes mds atracti-
vas resultan mas persuasivas, sea cual sea el origen de la atraccion (atrac-
tivo fisico, semejanzas ideoldgicas, simpatia, etc.). Basta con observar la
publicidad para hacernos una idea de la importancia del atractivo fisico
en nuestra sociedad. Existen numerosos estudios que avalan su importan-
cia en la interaccién social.

= El poder: una persona es mas persuasiva si tiene suficiente poder sobre
otras, ya sea un poder sancionador, un poder de experto o, todavia mas
importante, el poder de la persona que logra que otras se identifiquen
con ella, como las estrellas musicales o deportivas.
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= El reconocimiento, los elogios y las recompensas: sentirnos admira-
dos o respetados nos motiva y nos predispone a dejarnos influenciar por
quien nos elogia.

= La asociacién: a veces lo que nos resulta atractivo de una persona se
debe a procesos inconscientes de asociacién, de modo que tienden a gus-
tarnos mas las personas que hemos conocido en una situacién agradable
que las que hemos conocido en una situacién desagradable.

* La semejanza en actitudes, opiniones o rasgos: la percepcion de se-
mejanza en ideas, etnia, actitudes, personalidad, nacionalidad o sim-
plemente nuestro nombre produce atraccién, que, a su vez, provoca un
aumento en el poder de influencia, debido a que, en general, produce una
mayor atraccién.

Posibles estrategias de resistencia a la persuasion

A pesar de lo expuesto, no estamos totalmente indefensos ante los mensajes
persuasivos. Disponemos de medios para reducirlos o atenuarlos, por lo
que tiene alguna utilidad estar sobre aviso.

Este hecho se vio confirmado con un experimento que se realizo con estu-
diantes de bachillerato. Consistié en reunir a los alumnos para que asis-
tieran a una charla sobre por qué deberia retrasarse la edad en la que los
Jovenes puedan conducir un automévil, un tema Impopular entre este colec-
tivo. Antes de comenzar, se dividieron en tres grupos. Al primer grupo no
se le aviso sobre el tema que se iba a tratar en la charla. Al segundo se le
avis6 dos minutos antes de que empezase el discurso. Al tercero se le dijo
diez minutos antes del comienzo.

El resultado fue que los que ignoraban el tema del que se les iba a hablar
fueron mas faciles de convencer, al contrario que los que habian sido avisa-
dos diez minutos antes, que iban prevenidos y ya habian desarrollado con-
traargumentos relacionados con el tema de la charla.

Existen diferentes estrategias de resistencia a la persuasion, entre las
que destacan:

= Lainduccion de estados emocionales resistentes en el individuo, por
ejemplo, mejorando la autoestima para que tenga mayor confianza en si
mismo, sin tener que sucumbir a las técnicas de persuasion, por sofistica-
das que sean, como las utilizadas por la publicidad o por una secta.

= El entrenamiento de habilidades criticas, como fomentar la autono-
mia personal y la actitud critica, en lugar de la sumisién acritica.

®» La validacién social, como buscar apoyo en otras personas que compar-
ten su punto de vista.

= El afianzamiento de los compromisos (clarificar cuéles son los com-
promisos de una persona con los demds y consigo misma para evitar su
olvido, falta de coherencia, etc.).

La vinculacién entre convicciones para ser capaces de forjar una per-
sonalidad mas sélida y no tan facilmente influenciable.

= La inoculacion, de forma débil, de material que ponga en jaque las pro-
pias actitudes para aprender a contraargumentar y aumentar la moti-
vacion para defenderse.

= La advertencia a la persona de que va a ser persuadida para que adopte
una actitud precavida y de resistencia.

= Lareactancia psicolégica, que supone mantener una actitud de autode-
fensa para evitar ser persuadidos.

Psicologfa social

SABER MAS

Se entiende por influencia social
la capacidad de un individuo

(0 grupo, institucion, etc.) de
modificar la actitud o la conducta
de otros, con intencionalidad de
cambio o sin ella.

Las principales formas de
influencia social, segin el profesor
de Psicologia Social Silverio Barriga,
son la sugestion; la persuasion:; el
lavado de cerebro, adoctrinamiento
0 persuasion coercitiva; la discusion
en grupo y la toma de decisiones;

la obediencia; la conformidad: la
normalizacion y la innovacion.

ACTIVIDADES

REFLEXIONA

33. (En qué ruta crees que
se basa nuestro consumo |
diario: en la ruta central
de persuasién o en la
periférica? ;Qué pasaria si
la ruta central adquiriese
mucha mas importancia?

|

34. Entre las estrategias para la f
resistencia a la persuasion, [
iCuéles te parecen mas i
adecuadas? ;Como las |
pondrias en practica?

35. ;Qué fuentes de persuasion
te parecen mas relevantes?
¢Por qué? Pon ejemplos. i‘
[
i

INVESTIGA

36. Busca informacion sobre ,
las diferentes formas |
de influencia social y senala ‘
algunos ejemplos. /

37. Busca ejemplos de
estrategias de resistencia
a la persuasion. ¢ Consideras
que estas estrategias se
refuerzan suficientemente?
¢Desde qué ambitos?
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m La obediencia

La obediencia se refiere al cambio en el comportamiento de una persona
provocado por las 6rdenes de quien es considerado una autoridad.

Desde que nacemos se nos ensefia que debemos obedecer a quienes osten-
tan algtn tipo de liderazgo, ya sean padres, profesores, entrenadores, fun-
cionarios, empresarios, etc., pero si reparamos en las palabras del fisicoy
novelista britdnico Charles P. Snow, cuando afirmaba que «se han come-
tido mas crimenes, y mucho mds horribles, en nombre de la obediencia que
en el de la rebeliény, quizds deberiamos reflexionar sobre si cualquier tipo
de obediencia, también la sumisa y acritica, es realmente deseable.

Durante el III Reich alemén, los nazis asesinaron a millones de personas. Sin
embargo, cuando algunos de sus oficiales fueron llevados a juicio tras la
guerra, el argumento de defensa que se repetia una y otra vez era: «Yo solo
cumplia érdenes». Justificaban su comportamiento apelando a ese discipli-
nado sometimiento que denominamos obediencia.

En los procesos de Ndremberg se juzgob a
numerosos responsables y colaboradores
de los crimenes cometidos durante

el Il Reich aleman. La mayoria de los
inculpados justificé sus acciones apelando
al principio de obediencia.

SABER MAS

En el experimento de Milgram
las respuestas estaban prefijadas.
A medida que los maestros iban
administrando descargas eléctricas
cada vez mas intensas, oian los
lamentos, reproches y quejas

del alumno. Todos los maestros
escucharon las mismas respuestas
programadas, tras las que,
finalmente, el alumno dejaba

de responder:

75 voltios jAy!
90 voltios jAy!
105 voltios jAy! (Més fuerte).

120 voltios jAy! Oigan, esto duele
de verdad. [...]

315 voltios (Un intenso alarido
de agonia). Les dije que me niego
a contestar. Ya no soy parte
de este experimento.

330 voltios (Un intenso y prolongado
alarido de agonia). Déjenme salir
de aqui. Déjenme salir de aqui.

El corazén me esta molestando.
Déjenme salir, les digo.
(Histéricamente). Déjenme salir
de aqui. Déjenme salir de aqui.
No tienen derecho a retenerme
aqui. iDéjenme salir! jDéjenme
salir! jDéjenme salir!

La falacia del control externo

Numerosos experimentos ponen de manifiesto que la influencia social ex-
plica multiples cambios de actitud en las personas.

El fenémeno de la falacia del control externo consiste en que el indivi-
duo que se somete a las 6rdenes de una autoridad externa deja de percibir-
se a sf mismo como responsable de las consecuencias de aquello que realiza
y se considera un simple instrumento de dicha autoridad.

El experimento de Stanley Milgram

Se podria pensar que acontecimientos como los del nazismo y sus execra-
bles crimenes son excepcionales y protagonizados por psicopatas. Sin em-
bargo, en el campo de la psicologia se han realizado experimentos que po-
nen esto en duda.

El més conocido fue el llevado a cabo por el psicélogo de la Universidad de
Yale Stanley Milgram a principios de la década de 1960. Su objetivo era
demostrar hasta qué punto un ser humano obedece érdenes de la autoridad
aunque entren en conflicto con sus principios morales y, ademas, si exis-
ten o no muchas personas que, por obediencia a una autoridad, pudiesen
llegar a convertirse en asesinas. Para ello, reuni6 a un grupo de personas,
elegidas al azar, que debfan representar el papel de maestros. Estos creian
que el objetivo del experimento era mejorar la memoria y la capacidad de
aprendizaje de otro participante, el alumno.

En el laboratorio les recibia el investigador jefe con una bata blanca, simbo-
lo de conocimiento y autoridad. Tras un sorteo amafado, daba a uno el pa-
pel de maestro, su ayudante. El alumno, que en realidad era un actor, se
colocaba en otra habitacién con electrodos sobre la piel. Debia cometer
errores y simular dolor, cada vez mas intenso, tras las descargas eléctricas
que el maestro le irfa aplicando después de cada uno de sus errores.

Los psicoterapeutas y psicologos clinicos preguntados por Milgram consi-
deraron que aproximadamente un 1% de la poblacién que participaba en el
experimento llegaria hasta el final. La realidad fue bien distinta: el 65 % de
los maestros obedecieron hasta el final a pesar de los gritos y lamentos del
actor colaborador. Naturalmente, tal porcentaje no puede explicarse por
razones psicopatolégicas o de indole individual, sino por variables psicoso-
ciales relacionadas con la presion social de la situacion.



Psicologfa social

m Normalizacion Normas sociales: conjunto

Segun Muzafer Sherif, psicélogo estadounidense de origen turco, las per- de reglas y pautas'relacionada.s
sonas organizamos nuestra experiencia recurriendo a sistemas de referen- con el comportamiento en sociedad

cia, es decir, seguimos determinadas pautas que guian nuestro comporta (costumbres, tradiciones...) que
s , seg p que g p son asumidas por los miembros

miento y que proceden de situaciones y valoraciones anteriores. de un grupo y que guian'y dirigen su
comportamiento. Se trata, por tanto,
de un conjunto de expectativas sobre
cdmo ha de ser el comportamiento
de un individuo en un grupo.

Sin embargo, a veces carecemos de un criterio objetivo, de una norma pre-
via que nos guie. En esas situaciones tendemos a buscar un criterio comun
coherente recurriendo a la normalizacién.

De este modo, la normalizacién es un proceso de influencia reciproca

que se produce entre los diferentes miembros que intervienen en una situa-

cién cuando ninguna de las partes que interactiia posee un juicio, norma,

pauta o marco de referencia previo en relacion con un estimulo que resulta i
ambiguo (precisamente, por carecer de ese juicio o norma previos).

En tales casos se utiliza la interaccion social para reducir la incertidumbre
intercambiando informacién hasta que se logra establecer una norma
comun, que servira como criterio para futuras situaciones similares que se
presenten en el grupo.

Conformidad

Tendemos a vernos a nosotros mismos menos influenciables de lo que real-
mente somos, pues en la mayoria de las ocasiones nos adaptamos a las
normas sociales. Este extendido fendmeno se denomina conformidad.

La conformidad consiste en la tendencia de una persona a adaptarse a la
posicion de la mayoria, aunque posea previamente un juicio, una opinién
0 un marco de referencia respecto a la realidad distinto al manifestado por
dicha mayoria.

El sujeto termina modificando su juicio inicial como consecuencia de la pre-
sion fisica o simbdlica que los demés ejercen sobre €], ya sea el lider del
grupo o el grupo como tal.

Las implicaciones son importantes, porque se pone de manifiesto que el
individuo llega a comportarse en el grupo de un modo distinto a como lo
harfa en solitario. Por lo tanto, resulta evidente que la mayoria de nosotros
experimentamos miedo a sentirnos excluidos del grupo.

Las razones por las que las personas se conforman son, fundamentalmente:

= La influencia informativa: lo que mueve a las personas a conformarse es
su deseo de hacer juicios correctos, de modo que si observan que los de-
mas estén de acuerdo en algo, concluyen que deben de estar en lo correc-
to y lo mds acertado es seguir su criterio, pues asumen que la mayoria no
puede estar equivocada.

= La influencia normativa: lleva a las personas a conformarse con las di-
rectrices provenientes del grupo por temor a las posibles consecuencias
sociales negativas, como parecer desviados y terminar siendo ignorados,
rechazados, ridiculizados o excluidos del grupo.

Uno de los mecanismos de influencia social es la conformidad.
A pesar de que solemos vernos a hosotros Mismos como poco
influenciables, tendemos a adoptar la posicion de la mayoria
del grupo al que pertenecemos y a actuar como ellos.
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El ser humano es un ser gregario. El sencillo
experimento de Asch aporté evidencia
empirica a las teorias de la influencia social
a través de la conformidad. Se ha repetido
en otras ocasiones y los resultados
obtenidos han sido similares debido

a que la conformidad con el grupo,

esto es, el hecho de no sentirse excluido,
es importante para el ser humano.

Principales formas

de influencia social

Persuasion

Obediencia

Normalizacion

Conformidad

Sugestion
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No deben confundirse los conceptos de conformidad y obediencia. Aun-
que ambas actitudes se originen por la presion social y tengan como meta
el control social, existen diferencias:

= Enla obediencia, la modificacion de conducta procede del sometimien-
to a las 6rdenes de una autoridad.

= La conformidad se da entre iguales.

Entre quien obedece y a quien se obedece suele haber una conducta dife-
rente; en cambio, cuando se trata de conformidad, el comportamiento suele
ser similar por todas las partes.

Un experimento clasico sobre conformidad es el que realizo Solomon
Asch sobre la percepcién visual, que vimos en la unidad 4. Recordemos
brevemente que Asch se propuso verificar cémo ante una realidad no am-
bigua no seria posible influir en otras personas, aunque se ejerciera una
fuerte presion social por parte del grupo mayoritario.

El resultado del experimento fue sorprendente. Contrariamente a lo que
esperaba Asch, cuando el experimento se llevé a cabo sin la presion del
grupo, individualmente no se cometieron apenas errores. Sin embargo,
cuando los sujetos experimentales respondieron bajo la presion del grupo,
en mas de un tercio de los casos las respuestas no fueron correctas, sino de
conformidad con el grupo.

Este estudio demostré que la influencia de los demés en las percepciones
propias es significativa y, por consiguiente, su poder para moldear los com-
portamientos.

ACTIVIDADES

REFLEXIONA

38. ;Somos realmente tan libres como pensamos? ;Somos conscientes
de la influencia social? ¢ Actuamos con tanta racionalidad como
creemos? ¢Nos habituamos a ser obedientes perdiendo nuestra
autonomia personal? Justifica tus respuestas.

39. La sociedad tecnolégicamente avanzada produce nuevas formas
de control y obediencia dependientes del desarrollo tecnologico.
Reflexiona sobre la actitud mas razonable ante el hipercontrol
tecnologico omnipresente en nuestro tiempo.

40. Intentad elaborar en pequefos grupos una historia que permita valorar
el proceso de normalizacion.

COMPARA

41. Distingue entre conformidad y obediencia y entre influencia informativa
y normativa.

INVESTIGA

42. Investiga los experimentos sobre la obediencia. ;Como reaccionaron
la mayoria de los participantes a quienes se les ordend que aplicaran
descargas eléctricas intensas a una persona inocente? ¢Por qué
actuaron de esta manera?

43. Realiza el experimento perceptivo de Asch con un grupo de familiares
y amigos. Después, analiza los resultados y extrae tus propias
conclusiones.




Psicologia social

RESUMEN

IDENTIDAD SOCIAL SOCIALIZACION
(YO SOCIAL)
= Autoconcepto

= Autoconciencia
i PRINCIPALES
= Autoestima AMBITOS TIPOS AGENTES

ACTITUD = Necesidades .50 gl = Familia
biolégicas = Secundaria = Escuela
= Expresion = Grupo de iguales
de emociones = Medios de
ELEMENTOS = \/ida mental comunicacion

= Cognitivo
= Afectivo
= Conductual

DIFERENCIAS CULTURALES

Y ESTRUCTURA PSICOLOGICA

= Medidas psicofisiolégicas

5 Individualismo Interdependencia
= Observacion de conducta (Occidente) (Oriente)
= Procedimientos psicométricos '
INFLUENCIA SOCIAL
; Influye

en la mentalidad

= Sugestion
= Persuasion :
= Obediencia |

= Normalizacion
= Conformidad ROL Y ESTATUS SOCIAL

FUENTES DE PERSUASION

Rol: Estatus:
se desempena Se ocupa
= Credibilidad
= Atractivo o simpatia
= Poder
= Reconocimiento
= Asociacion = Adscrito
= Semejanza = Adquirido
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ACTIVIDADES FINALES

Malas influencias

El cine es un poderoso agente de socializacién de
nuestro tiempo. Ver peliculas es una forma habitual
de entretenimiento e influye enormemente en la
percepcién de la realidad a través de la repeticion
de determinados modelos. Te proponemos ver y
analizar una pelicula: La Ola, pues resulta util para
profundizar en algunos conceptos tratados en la
unidad (rol, estatus, autoestima, autoconcepto, obe-
diencia, persuasién, conformidad...).
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El director y guionista, Dennis Gansel, se inspiré
en Ron Jones, profesor de Historia del Instituto
Cubberley de Palo Alto (California), que en 1967 no
supo responder a la pregunta de uno de sus alum-
nos: «,Coémo es posible que el pueblo aleman ale-
gase que ignoraba la masacre del pueblo judio?».
La respuesta llegd mas tarde, cuando Jones hizo un
experimento con sus alumnos sobre las causas del
auge del nazismo: impuso un régimen de extrema
disciplina en clase, restringi6 libertades, reforzo el
sentido de pertenencia al grupo, les hizo formar en
unidad, etc. Buscaron un nombre para este movi-
miento: la Tercera Ola. Ante el asombro del profe-
sor, los alumnos se entusiasmaron y empezaron a
modificar tanto su conducta que, a los pocos dias, se
espiaban entre ellos y acosaban a los que no querfan
unirse al grupo. Al quinto dia Ron Jones se vio obli-
gado a parar el experimento antes de que llegara
mas lejos. Ese escaso tiempo bastd para demostrar
que el autoritarismo puede prender en cualquier
momento, incluso en generaciones nacidas en
el seno de sociedades pluralistas y democréaticas.

La Ola se estren6 en 2008 y se inspird en este expe-
rimento, pero se trasladoé la acciéon a Alemania, a un
Gymnasium durante la semana de proyectos. El
profesor de instituto Rainer Wenger se ve obligado
a impartir uno sobre autocracia y propone un expe-
rimento que muestre el funcionamiento de los go-
biernos totalitarios. Comienza asi un proceso que,
en pocos dias, se descontrola hasta cambiar las vi-
das de algunos personajes.

El director, a raiz del éxito de taquilla en Alemania,
afirmo: «(Nuestra sociedad se define por el indivi-
dualismo. Es la necesidad de sobresalir de la mul-
titud lo que hace que un experimento como el de
La Ola sea posible? Cuando era joven, siempre de-
seaba tener algo con lo que identificarme. Envidia-
ba a mis padres por haber tenido el movimiento
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estudiantil de los sesenta, en el que todos tenian
unas metas comunes e intentaban cambiar el mun-
do y todo eso. Creci en las décadas de los ochenta y
los noventa, cuando ya habia miles de movimientos
politicos, pero sin direccion real. Nada que te exci-
tara realmente. Eso es algo que echaba de menos
de veras. Creo que los chavales de hoy se sien-
ten de la misma manera. No podemos definirnos
solamente a través de la ropa y la musica, creo.
Pienso que la gente tiene una necesidad mayor de
sustancia, una necesidad que crece mas fuerte».

ACTIVIDADES

ANALIZA

1. Tras ver el filme, resume los mensajes mas
destacables de la pelicula.

2. ¢Cudles fueron las razones por las que algunos
alumnos se opusieron al experimento?

REFLEXIONA

o)

1 3. iPor qué la Tercera Ola resulto tan atractiva
para el alumnado participante?

COMPARA

&) a. Elige dos o tres de los personajes y compara
los roles que adoptan en la pelicula y sus
estatus correspondientes.

INVESTIGA

57| 5. Busca ejemplos de obediencia, conformidad
y normalizacion en La Ola y arguméntalos.

DEBATE EN GRUPO

“4. 6. ¢Qué opinas sobre la formacién ideologica
del alumnado de la pelicula? Si hubiese
habido mas miembros de la clase con una
formacion ideolégica mas solida, ¢habria
sido mas dificil persuadirlos?



ESTUDIO DE CASO

Efectos de los medios
de comunicacién de masas

«La programacion televisiva se ha convertido en las
ltimas décadas en uno de los fenémenos que mas
estudios ha suscitado, debido, entre otros factores, a
que en ella se incluye tal cantidad y variedad de vio-
lencia que ha llegado a constituir un asunto sometido
a un fuerte debate entre quienes creen que la televi-
sién se convierte en una escuela de violencia y quie-
nes piensan que lo Gnico que hace es reflejar la vio-
lencia existente en la sociedad. [...]

Uno de los grupos de audiencia més afectado por los
efectos potenciales de la televisién son los ninos y
jovenes. Sus conductas o relaciones sociales, conse-
cuencia de la exposicién a la televisién, han sido el eje
central de gran niimero de investigaciones. El princi-
pal objetivo de los cientificos es determinar si los ninos
y jovenes son especialmente sensibles a determina-
dos contenidos televisivos y si estos contenidos po-
drian tener efectos negativos en su comportamiento.

Bandura, Ross y Ross (1961) analizaron cémo ciertos
programas de television despertaban en los nifios el
deseo de imitar a sus personajes. Por su parte, Eron
(1980) lleg6 a la conclusién de que los ninos que a la
edad de ocho afios vefan gran cantidad de violencia
en la televisién mostraban, cuando alcanzaban la
edad adulta, un comportamiento mas violento y unas
actitudes hacia los demés de mayor agresividad.

Friedrich y Huston (1986) ampliaron estas investiga-
ciones tomando como referencia conductas que se
desarrollaban en ambientes tales como la escuela o la
propia casa. [...]

Un dato més que sostiene la importancia de los me-
dios en la legitimacién de la violencia lo encontramos
en un estudio reciente que indica que la informa-
cién recogida por los medios puede contribuir a que
muchas personas justifiquen, aun sin darse cuenta,
los casos de violencia de género que aparecen en la
prensa, ya que a menudo buscan los supuestos moti-
VOs 0 causas que los desencadenaron, "lo que lleva a
las personas a intentar encontrar una razén a un he-
cho que deberia ser, en cualquier caso, injustificable"
(Herrera y Expdsito, 2009)».

M. C. HERRERA Y F. EXPOSITO,
«Psicologia de la agresion»,
Fundamentos de psicologia social (2011)

—
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ACTIVIDADES

ANALIZA

52} 1. ;Qué protagonismo tiene la television entre
los agentes de socializacién actualmente?
¢Y los medios de comunicacion en general?

" 2. Realiza un informe sobre tu consumo de medios
de comunicacion durante una semana. :Qué
conclusiones puedes extraer?

7] 3. Analiza un anuncio publicitario y anota qué formas
de persuasion utiliza: eslogan, musica, imégenes,
mensajes racionales o emocionales, colorido. ..

REFLEXIONA

A7) 4. ¢En qué medida crees que las escenas violentas
en peliculas y series pueden provocar habituacion
psicolégica a la violencia?

INVESTIGA

| 5. Busca ejemplos de la realidad que nos rodea,
especialmente de los medios de comunicacion,
que ilustren distintas formas de influencia social.

f | 6. Realiza una escala tipo Likert para medir actitudes
sobre la igualdad o desigualdad entre hombres

y mujeres en los medios de comunicacién. Pasala

a familiares y amigos. ; Cules son las conclusiones?
¢Se podrian vincular las conclusiones de vuestro
trabajo con lo que defienden las autoras del texto?

Escala tipo Likert
Totalmente en desacuerdo 1

Bastante en desacuerdo 2

Algo en desacuerdo 3

Ni de acuerdo ni en desacuerdo 4

Algo de acuerdo 5

Bastante de acuerdo 6
@mente de acuerdo 7 j
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Psicologia de los grupos

y de las organizaciones

€ Laimportancia de los grupos
para el ser humano

Estereotipos, prejuicios
y discriminacion

Complacencia: manipulacién
interpersonal

@) Afectividad: atraccion y amor

@ Ppsicologia del trabajo
i yd de las organizaciones

' n ;Sabes qué es un grupo? «;Qué nos quedaria si suprimieran todos aquellos actos
k &A qué grupos perteneces? que realizamos como miembros de grupos sociales?
; ;Podriamos amar sin un otro, convivir si no es con otros,
. ﬂ ¢Por qué crees que algunos disfrutar sin otros? Poco o nada se podria saber de las personas
¥ colectivos sufren rechazo si no es indagando y analizando los grupos sociales y la sociedad

sgc[al? ‘Esté justlﬂcado a los que pertenecen. Los individuos (como seres sociales
;rgmazaf a un individuo en los que la sociedad, a través de sus multiples formas, ha quedado

por su origen grupal? prendida en su mente dejando huellas imperecederas y, a veces,

oA poco conscientes) son capaces de no renunciar a su particularidad,
mportan las personas aun cuando en si mismos quedan reflejadas la influencia
A nara aisladamente de la sociedad y su influencia sobre estay.

JESUS M. CANTO

ue cualquier persona
r un buen lider
_organizacion
¢Qué cualidades
 buen lider?



EXPOSICION DE CASO

Reaccionando al mobbing

Alberto estaba nervioso. Habia sufrido mobbing
€n su trabajo y, tras asistir a consulta psicolégica,
se dirigia a una psicoterapia de grupo por
indicacién profesional. Pero lo cierto es que no

le apetecia remover todo el sufrimiento que
albergaba en su interior delante de desconocidos.

Una vez dentro, seguia un poco tenso. Ya estaban
casi todos los componentes, pero nadie decia nada.
Pasados unos minutos, llegé la psicoterapeuta
coordinadora del grupo, Inma, y los animé a
relajarse y a ser conscientes de que lo que les habfa
traido alli habia sido padecer una forma de violencia
psicolégica, mobbing o acoso laboral, y que iban

a abordarla en grupo para ayudarse mutuamente.

Inma les explicé que la terapia tendria un total
de veinte sesiones; antes de empezar, deberian
rellenar varios formularios sobre datos
sociodemogréficos y sociolaborales, y diversos
cuestionarios para evaluar posibles casos de
somatizaciones, ansiedad, depresion, ideacién
paranoide, hostilidad...

Ante la perseverancia de una sefiora de mediana
edad que se presenté como Loli, con claros
sintomas de ansiedad, Inma aclaré que irian
intercalando dindmicas de grupo, dirigidas a crear
un clima adecuado para fomentar la participacién
equilibrada de todos y que cada miembro pudiera
exponer su caso y su posterior evolucién, con otro
tipo de actividades. Inma hizo hincapié en la
importancia de promover la escucha activa entre
los participantes para conseguir resultados
positivos derivados de las terapias.

Loli no paraba de hablar. Insistia en dejar claro
antes de tiempo que su caso era muy injusto, pues
habia pasado de ser la mano derecha de su jefe
a sufrir mobbing, asi que Inma tuvo que intervenir.

INMA. Entiendo lo afectada que puedes estar tras
la experiencia vivida, y eso es precisamente lo que
vamos a tratar en este grupo, pero es importante
que todos podais intervenir. Una vez puesta

en marcha la dindmica del grupo, vosotros sois
los protagonistas. Yo pasaré a un segundo plano.

FRANCIS. jPero en qué me va a ayudar contar mis
problemas delante de todos?

INMA. Permitir que los demds conozcan tu
problema y tu forma de afrontarlo es importante,
ya que al compartir tus pensamientos, sentimientos
y emociones estimularés al resto a participar y
todos podremos aprender de todos.

JUAN RAMON. Aparte de la exposicién de nuestros
Casos y su progresiva evolucién en el tiempo
alolargo de esta terapia colectiva, jde qué tipo
seran esas otras actividades complementarias
que mencionaste?

INMA. Estas dindmicas se iran alternando con otras
sesiones informativas sobre riesgos psicosociales
en el trabajo, como el acoso psicolégico que habéis
sufrido, técnicas de comunicacién, habilidades
sociales, estrategias de afrontamiento, técnicas

de relajacion, etc.

Oscar. Pues ojalé sirva para algo.

INMA. No tengas miedo. Ya verds como pronto
empiezas a notarlo positivamente. No sientas
verguenza, haz todo tipo de preguntas, porque
probablemente los demds querran saber lo mismo
que tu. Por supuesto, cuando hablen los demés,
todos tendréis que escucharlos atentamente y estar
abiertos a sus puntos de vista. Aqui nadie esta en
posesion de la verdad. Se trata de conocer cémo

se sienten los demads en el dia a dia y cémo lo
afrontan. Esto os debe ayudar al resto de miembros
a adquirir nuevas competencias y una vision
renovada de vuestro propio malestar, que deberéis
Ir superando progresivamente.

PARA REFLEXIONAR

= ¢Alguna vez has compartido con tu grupo de amigos
algun problema que te preocupara mucho? ;Como
te has sentido al contarlo? ;Te ha reconfortado
el apoyo de los demés?

¢Piensas que es importante compartir experiencias
con gente que atraviesa las mismas dificultades?
¢Se puede aprender de las experiencias de los
demas? (Es beneficioso sentir que tu propia
experiencia puede ayudar a otras personas?




SABER MAS

En el estudio Dindmica de grupos.
Investigacion y teoria, Dorwin
Cartwright y Alvin Zander aplicaban
las siguientes caracteristicas

a los grupos humanos:

No se debe confundir cualquier colectividad
€on un grupo social. En un concierto,

|a multitud que asiste como publico

Nno es un grupo, pero quienes interpretan
el concierto, si son dos 0 méas personas,
si lo son.
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Las personas interaccionan
frecuentemente.

Se definen entre si como
miembros del grupo.

Otros también los definen como
miembros del grupo.

Comparten normas entre si
respecto a cuestiones de interés
comun.

Participan en un sistema de roles
entrelazados.

Se identifican entre si como
resultado de haber buscado
en sus superegos los mismos
ideales.

Consideran que el grupo es
recompensante, permite
satisfacer necesidades
psicosociales.

Persiguen metas
interdependientes.

Tienen una percepcion colectiva
de su unidad.

Tienden a actuar de modo
unitario respecto al ambiente.

(I L.a importancia de los grupos
para el ser humano

En ocasiones, los informativos hablan de algin grupo terrorista, y la seccion
de deportes se centra en equipos deportivos. Cuando estamos en el instituto
se compara a los grupos de letras con los de ciencias, y si vamos en trans-
porte publico formamos parte de una multitud. Estamos acostumbrados a
hacer nuestra vida en contacto con los demés. ;Qué es lo que hace de una
pluralidad de personas un grupo social? Precisarlo es complejo.

m Definicién de grupo

Segun Paul B. Paulus, profesor de la Universidad de Texas, un grupo
estd formado por dos o mas personas que comparten metas comunes,
son interdependientes, tienen una relacién estable y perciben que forman
parte de un grupo. Méas completa es la definicién de los psic6logos socia-
les David W. Johnson y Frank P. Johnson, producto de combinar ele-
mentos de definiciones propuestas con anterioridad: «Un grupo puede ser
definido como dos o mas individuos que: a) interactiian mutuamente;
b) son interdependientes; c) se definen a si mismos y son definidos por los
deméas como miembros del grupo; d) construyen normas relativas a asun-
tos de interés comun y participan en un sistema de roles entrelazados;
e) se influyen mutuamente; f) encuentran el grupo recompensante, y g) per-
siguen metas comunesy.

Segun estas definiciones, no todos los ejemplos iniciales podrian ser consi-
derados grupos. Si se ajustan a tales definiciones el grupo terrorista, los
equipos deportivos y los grupos de letras o ciencias. Pero no la multitud
que comparte transporte publico. Por tanto, aunque en este tltimo caso se
trate de colectividades humanas, solo en los casos indicados podemos ha-
blar de grupos sociales en sentido psicoldgico.

m El grupo frente al individuo

Aunque debemos tener claro que cualquier colectividad o multitud no es un
grupo, los seres humanos vivimos en grupos. La interaccién humana, tan
importante para la psicologia social, es grupal. La conducta social transcurre
en entornos grupales: la familia, los grupos deportivos, educativos, mediaticos,
politicos, religiosos, sindicales, empresariales, etc. Nuestra vida es como es
debido a los grupos en que nos integramos. De hecho, algunas formas desta-
cadas de la conducta social son fenémenos netamente grupales: la obedien-
cia, la normalizacioén, el liderazgo, los prejuicios, etc.

El poder del grupo, por otra parte, trasciende al que tienen individualmente
sus integrantes. El mensaje que irradian los grupos hacia quienes lo inte-
gran es de uniformidad y mimetismo: «<Debes ser como nosotros, parecer-
te a nosotros».

A esa presion se somete a quienes forman parte de un grupo, aunque se
ejerce y percibe de formas muy distintas, segun el grupo y la persona de que
se trate. No todas las personas se someten en igual grado y con la misma ra-
pidez a las normas grupales. Existen quienes manifiestan una actitud mas
auténoma y quienes se adaptan mas facilmente al grupo. Entre los se-
gundos suelen predominar las personas inseguras y con un autoconcepto
maés bajo, que temen ser encasilladas como diferentes.



m Agruparse, una tarea necesaria

Las personas formamos parte de grupos a lo largo de nuestra vida. Segin
Paul B. Paulus, las personas se agrupan por las siguientes razones:

= El grupo nos ayuda a satisfacer importantes necesidades psicosocia-
les: dar y recibir atencién y afecto, y tener sensacién de pertenencia.

= El grupo nos hace fuertes: nos ayuda a alcanzar metas que no podemos
conseguir individualmente.

* El grupo nos puede proporcionar conocimientos e informacién.

= Elgrupo nos ayuda a satisfacer nuestra necesidad de seguridad: pro-
porciona sensacion de proteccién, y el hecho de pertenecer a diferentes
grupos puede proporcionar proteccién contra «enemigos» comunes.

* Elgrupo ayuda a establecer una identidad social positiva, que se con-
vierte en parte del autoconcepto de cada cual, es decir, al identificarnos
con el grupo incorporamos los atributos de ese grupo a lo que opinamos
de nosotros mismos.

La teoria de la identidad social

El grupo nos proporciona una identidad social complementaria a la
identidad personal. Nuestra singularidad o identidad personal (por ejem-
plo, ser amable y simpético) se fusiona con la identidad social (por ejemplo,
ser malagueno y militante de un partido politico), debido a la similitud con
otros (los «nosotros» o los grupos de los que formamos parte).

Por lo tanto, la identidad es el resultado de un ejercicio de autoconciencia y
Se construye coexistiendo con los otros, ¥ no se entiende por completo sin
el «nosotrosy del que formamos parte y que contribuye a que seamos tal
COmMo SOmos.

La identidad no es algo estatico, sino que se va sometiendo a cambios a
lo largo de nuestra vida. A veces, algunas personas oponen resistencia
a esos cambios porque no quieren romper con lo que creen que son. Esto
S€ aprecia en la psicoterapia, pues solo resulta efectiva si se manifiestan
cambios. Por ejemplo, las personas que acuden a terapia para superar una
dependencia de las drogas, una ruptura sentimental o el abandono de una
Secta necesitan romper con el pasado, instaurar nuevas rutinas, desechar
algunas de las ideas sobre su propia identidad, etc., para recuperarse.

Nuestra identidad social se va construyendo a partir de procesos de cate-
gorizacién por los cuales se interiorizan como propios los atributos, acti-
tudes, estereotipos, opiniones, etc., que definen nuestro grupo o grupos de
pertenencia.

ACTIVIDADES

ANALIZA

1. ¢Por qué razones se agrupan las personas, seglin Paulus? ;Cuales
destacarias como méas importantes? ¢Por qué?

COMPARA

2. ¢Hay colectividades humanas que sean grupos y otras que no lo sean?
¢Cuales? ¢Por qué razones 1o son 0 no?

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

Al percibir la realidad social tendemos
a categorizar, por lo que predomina
€n nuestra percepcion la categoria
grupal sobre lo personal.

COMENTARIO DE TEXTO

«No todos los conjuntos de personas
pueden considerarse grupos en un sen-
tido psicolégico. Por ejemplo, las per-
sonas con ojos verdes, los extrafios en
la sala de espera de un dentista, las
personas en una playa, los nifios que
ésperan un autobus, json grupos? Tal
vez no. Muy probablemente sean sim-
ples conglomerados sociales, conjuntos
de individuos no relacionados: desde
ningdn punto de vista son grupos. La
importante pregunta de la psicologia
social sobre qué distingue a los grupos
de los conglomerados no es para nada
facil de responder. Estas diferencias en
cierta medida estan influidas por el he-
cho de que el investigador esté a favor
de una perspectiva individualista o una
colectivista sobre los gruposy.

M. A. HOGG y G. M. VAUGHAN,
Psicologia social (2010)

= ;Cual es el asunto central del texto?
¢Qué tesis defienden los autores?

= (Qué diferencia hay entre un grupo
social y un conglomerado?
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El Ku Klux Klan es un claro ejemplo
de desindividuacion amparada
en el anonimato.

COMENTARIO DE TEXTO

«Cuando se pidi6 a una serie de muje-
res, vestidas con un capuchén similar
al del Ku Klux Klan, que proporcionaran
descargas eléctricas a otra mujer, apre-
taron la palanca de descarga el doble
de veces que aquellas que llevaban una
etiqueta con su nombre [...]. De hecho,
son frecuentes los grupos violentos que
usan las mascaras, capuchones u otras
formas de anonimato para realizar sus
conductas agresivas [...]. Y es que los
efectos de la desindividuacion son maxi-
mos cuando se combinan con estos dos
factores: el estar en un grupo, sobre
todo si es grande, y el anonimato fisico.
Asi, Watson [...] encontré en los archi-
vos antropolégicos que los guerreros
tratan a sus victimas de forma mas bru-
tal cuando utilizan méscaras desperso-
nalizadoras o se pintan el rostro que
cuando van con la cara descubierta. [...]
Por su parte, Ellison y otros [...] solici-
taron a un conductor que se parase en
un semaforo en rojo y esperara doce
segundos siempre que detras hubiera
un descapotable o un todoterreno, gra-
bando, mientras esperaba, los sonidos
del claxon del automovil de detras (un
acto moderadamente agresivo). Com-
parados con los que llevaban la capota
abierta, los conductores que la llevaban
cerrada (mayor anonimato) hicieron to-
car el claxon el doble de veces y con una
duracién también casi el doble».

S. ASCH, Psicologia social (1962)

mentos que detalla, ;cual
S la atencion? iPor qué?

m El grupo como masa

A finales del siglo x1X y en las primeras décadas del xX se iniciaron las inves-
tigaciones sobre los grupos como reaccién a los acontecimientos sociales
del momento. Estos estudios se llevaron a cabo desde diversas perspectivas
y dieron a conocer que el grupo es algo mas que la suma de sus miembros:
el grupo modifica la percepcién de la realidad de los individuos.

Desde la sociologia, Karl Mannheim hablé de la sociedad masa, buro-
cratizada, interdependiente y desordenada bajo un orden aparente; desde
la filosofia, José Ortega y Gasset acuno la expresion hombre masa para
referirse al ser humano mediocre, vulgar, autosatisfecho y barbaro, que,
como tal, invade, domina y destruye.

Unas décadas antes, el psicélogo social francés Gustave Le Bon habia ad-
vertido sobre la existencia de un alma colectiva que hace que la perso-
nalidad individual se diluya en una mente colectiva irracional, impulsiva,
acritica e intelectualmente inferior. De este modo, las personas dejan de ser
propiamente ellas en los fendmenos de masas.

El alma colectiva, segin Gustave Le Bon, se forma cuando los sentimientos
y pensamientos de los individuos se orientan en una misma direccién, de-
bido a los procesos de desindividuacion, contagio y sugestion que pro-
voca la masa.

Desindividuacion

La desindividuacion es el fenémeno que se produce cuando las personas se
encuentran en una situacion en la que se favorece el anonimato y la aten-
cion deja de centrarse en el individuo.

En este estado, la autoconciencia y la preocupacion por la evaluacion, ya sea
propia o ajena, pasan a un segundo plano. La persona se anima a hacer
cosas que no harfa si estuviese sola y se sintiese plenamente responsable de
sus actos, ya que no pasaria desapercibida. No obstante, el anonimato no
siempre lleva a la conducta agresiva, aunque si acarrea la tendencia a adap-
tarse a la situacion.

El anonimato y la sensacién de poder que proporciona la masa llevan a que
el sentido de la responsabilidad y los rasgos de la identidad personal se ate-
nden sensiblemente. Bajo el imperativo grupal se eclipsa la personalidad.
Por eso es més facil insultar a un arbitro cuando se esté entre miles de per-
sonas del publico que si se estuviese con €l a solas.

Contagio

El contagio mental consiste en un proceso por el que las acciones y las emo-
ciones se difunden por la masa mediante una forma de imitacion mutua.

Las emociones de los demds generan las mismas emociones en uno mismo,
de modo que una agrupacion de mentes individuales se convierte en una
mente colectiva carente de racionalidad.

De este modo, el comportamiento colectivo se convierte en imprevisible por
el efecto del contagio.

Sugestion

La sugestién consiste en la influencia que algo o alguien ejerce sobre la
manera de pensar o de actuar de una persona, que puede llegar incluso a
anular su voluntad y lograr que acte de una forma determinada.




Psicologia de los grupos y de las organizaciones

Eltriunfo de una campana publicitaria, por ejemplo, se debe a que los seres
humanos somos sugestionables.

Asimismo, el fenémeno de la sugestién también est4 detras de pensamien-
tos o comportamientos radicales e irracionales que en ocasiones se ponen
de manifiesto en algunos seguidores de equipos deportivos, artistas, grupos
politicos, religiosos, etc.

Le Bon planted que la sugestion es el fundamento del contagio. Conside-
raba que se produce algun tipo de lazo emocional debido a que la masa se
encuentra en un estado de predisposicion a la sugestionabilidad, lo que
explicaria por qué los lideres logran tener gran poder sobre la multitud.

Festinger, Pepitone
y Newcomb (1952)

El proceso de desindividuacion (Amatio BLanco, Psicologia de los grupos, 2005)

Zimbardo (1969)

Diener (1980)

)

Proceso por el que las personas Proceso por el que determinadas Proceso por el que se bloquea
se sienten mas libres de restricciones  condiciones provocan cambios la conciencia de uno mismo como
Definicion y dispuestas a dar rienda suelta en la percepcién de uno mismo una entidad separada y distintiva
a conductas que no ejecutarian solas y de los otros, y disminuye el umbral Capaz de dirigir su propia conducta
de las restricciones de la conducta
= [nmersion grupal = Pérdida de control = Inmersion dentro del grupo
= Falta de atencién a las personas = Minimizacién de las caracteristicas = Impedimento de autoconciencia
como tales personales - i i
Antecedentes _ Falta de atencion a la propia
= Anonimato conducta
= Estado de activacion = Falta de conciencia de uno mismo
como una entidad distintiva
= Bajo determinadas circunstancias, = La pérdida de control de los ® Las situaciones de desindividuacion
la situacion de desindividuacion mecanismos que regulan la disminuyen la autoconciencia
€s mas satisfactoria conducta precipita conductas y la autorregulacion y se
Hipotesis = |0S grupos que ofrecen condiciones impulsives e irracionales acompanan de conductas
de desindividuacion son mas = Bajo las condiciones de antinormativas
atractivos desindividuacién se incrementan
los niveles de agresion
= Reduccion de restricciones = Conducta de alto nivel emocional, = Pérdida de las capacidades
impulsiva, irracional y regresiva autorreguladoras
= Conducta ajena a la influencia = Disminucion de la preocupacion
. ¢ controladora de los estimulos por lo que los otros piensan
PHseCHEnciaS discriminativos externos = Reacciones irreflexivas
= Distorsion perceptiva = Pérdida del concepto de uno mismo
= Falta de respuesta a grupos en el grupo
distantes
Nt
ACTIVIDADES
ANALIZA REFLEXIONA

3. ¢(En qué consiste el fendmeno de la desindividuacion?

AMPLIA

4. Busca informacion sobre el auge del nazismo

en los anos treinta del siglo pasado. Es explicable
desde los procesos de desindividuacion, contagio

y sugestion?

5. En ocasiones aparecen noticias referidas a

determinadas acciones que se comentan en internet
amparandose en el anonimato. ¢Podriamos hablar
de desindividuacion en internet? ;Se te ocurre alglin

ejemplo?

6. ;Recuerdas alglin caso de contagio colectivo que haya
aparecido en los medios de comunicacion?
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COMENTARIO DE TEXTO

«El punto de partida de la teoria de la
categorizacion social es que el mundo
social es complejo y siempre esté en
constante transformacién, por lo que
seria casi imposible aprehenderlo aun
manteniéndolo ordenado, en el sentido
en que estdn ordenadas las cosas en la
sociedad. Segun esta teoria es, por lo
tanto, una cuestiéon de economia y su-
pervivencia simplificar el mundo social
por medio de categorias. Simplificar
porque para construir estas categorias
nos fijaremos solo en algunas caracte-
risticas de los elementos que agrupa-
remos y no en otras. Esto tiene como
consecuencia que "reduzcamos" las
diferencias entre los elementos de una
misma categoria y "exageremos” las
diferencias de los que pertenecen a dis-
tintas categorias, ya que en caso con-
trario seria muy dificil mantenerlas,
todo tendria un poco de todo».

J.FELIU Y S. LAJEUNESSE,

Dinémica y gestion del conflicto.
La perspectiva psicosocial (2002)

= ;Qué idea defienden los autores?

= ;Crees que realmente al categorizar
0 poner etiquetas se reducen las
diferencias con los miembros del
grupo y se exageran con los otros?
¢Con qué proposito?

= /Es posible generalizar, por ejemplo,
semejanzas y diferencias entre
obreros y ejecutivos en cuanto
a inteligencia, afectividad
0 personalidad? Razona tu respuesta.

conflicto: enfrentamiento que esta
en el origen de cualquier cambio social,
por lo que no ha de concebirse
negativamente. Lo positivo 0 negativo
esta en su gestion.

Endogrupo: (endo, prefijo griego que
significa ‘dentro’) grupo de referencia
al gue se pertenece, en el que
predominan las semejanzas y el uso
de los mismos codigos.

EXOgrupo: (exo, prefijo griego que
significa ‘fuera’) grupo distinto al propio.
Intergrupal: (inter, prefijo latino que
significa ‘entre varios') relacion o accion
que se da entre diferentes grupos.
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Estereotipos, prejuicios
y discriminacion

Los seres humanos siempre han tendido a agruparse para resolver los pro-
blemas cotidianos y desarrollarse. Los grupos ayudan a conseguir objetivos
dificilmente alcanzables individualmente: proporcionan apoyo informati-
vo, emocional y material, de modo que agruparse es un elemento esencial
para la supervivencia. Pero la pertenencia a un determinado grupo también
nos proporciona una identidad social, fundamental en la relacion con los
demds grupos sociales, pues facilita o dificulta las relaciones endogrupales
y exogrupales. La rivalidad y el conflicto, tan presentes en las relaciones
humanas, provocan estereotipos (creencias), prejuicios (actitudes) y
distintas formas de discriminacion (intenciones o conductas).

m Categorizacion social

Las personas tenemos una fuerte tendencia a organizar mentalmente la reali-
dad social dentro de categorias (ser mujer, andaluza, joven, estudiante, etc.)
que nos orientan hacia una percepcion estereotipada de los diferentes
grupos sociales y de sus miembros, predominando la categoria o etiqueta
grupal sobre lo individual. De este modo, no se hace una evaluacion personal,
sino colectiva, de los sujetos. Se percibe a las personas no tanto por sus pro-
pios rasgos, sino como miembros de determinados grupos o categorias.

La percepciéon de las personas se hace con frecuencia desde categorias
endogrupales y exogrupales en las que se integra a los individuos. Esto
es asf porque la identidad social de la persona se va construyendo a partir
de procesos de categorizacion por los cuales se interiorizan como propios
los atributos, actitudes, estereotipos, opiniones, etc., que definen el grupo o
grupos de pertenencia. De igual modo, se tiende a atribuir a los demas las
caracteristicas de sus respectivos grupos de pertenencia.

Segun los psicélogos John Turner y Henri Tajfel, categorizamos porque
nos resulta Util para ordenar el mundo social en que vivimos (decir de
alguien que es japonés, musulman o ecologista es una forma breve de decir
mas cosas de esa persona). Asi, identificamos (asociamos nuestra identi-
dad con ciertos grupos con los que nos sentimos identificados, con el pro-
posito de reforzar nuestra autoestima) y comparamos (los grupos a los que
pertenecemos con aquellos a los que pertenecen otros, y tendemos a hacer
una valoracion beneficiosa de los nuestros).

Al categorizar o etiquetar simplificamos la realidad social. Es una cuestion
de economia cognitiva que realizan todos los seres humanos. Es mas facil
operar con esquemas que con toda la informacién. Organizamos el mundo
dividiéndolo en grupos a los que pertenecemos (endogrupos) y grupos a
los que pertenecen los demas (exogrupos).

Henri Tajfel, judio de origen polaco que sobrevivi6é a un campo de exter-
minio nazi y que lleg6 a ser catedratico de Psicologia Social en la Univer-
sidad de Bristol, se dedicé a experimentar sobre la categorizacion. Tajfel
creb grupos arbitrarios basados en aspectos irrelevantes, como que sus
miembros prefirieran a Kandinsky o a Klee como pintor, por ejemplo. La
conclusién de sus numerosas investigaciones fue que el simple hecho de
categorizar a las personas en dos grupos cualesquiera es suficiente para
que sus integrantes intenten favorecer al grupo al que pertenecen en de-
trimento de los demas.



yEe Estereotipos

El periodista y filosofo Walter Lippman introdujo en 1922 un nuevo signi-
ficado de la nocién de estereotipo, como forma de referirse a ciertos ras-
gos con los que definimos a un determinado grupo social. Este concepto
recuerda a lo que numerosos psicélogos cognitivos contemporaneos conci-
ben como «esquema cognitivo», es decir, un cuadro o imagen mental
simplificado de la realidad que mediatiza nuestra relaciéon con el mundo.

Los estereotipos son representaciones o conjuntos de creencias comparti-
das sobre las caracteristicas personales que poseen los miembros de un
grupo determinado. Consisten en una visién esquematica, deformada y
reductora de la realidad que afecta a la vision o relacién que se pueda te-
ner con los miembros de ese grupo.

Un estereotipo consiste en una imagen o idea comuinmente representativa
de un determinado colectivo. No es consecuencia de un procesamiento ri-
guroso de la informacidn, sino que tiene su origen en la categorizacion. Se
recurre a estereotipos para ordenar los estimulos que llegan a los sentidos,
que pueden ser positivos o negativos. Con frecuencia reflejan la posicién
social de los diferentes grupos.

Los estereotipos suelen ser reforzados por los medios de comunicacién, el
cine y, muy especialmente, la publicidad. De manera que influyen de modo
consciente e inconsciente en nuestra forma de pensar, ya que resaltan cier-
tas caracteristicas de los grupos: el color rosa es el preferido de las ninas;
todas las personas con ojos rasgados son chinas; los hombres no limpian en
casa, pero si el coche, etc.

EEA prejuicios

El estereotipo es la base cognitiva (creencia) del prejuicio (actitud). Si los
estereotipos son creencias previas excesivamente simplificadas, los prejui-
cios son actitudes negativas u hostiles hacia los miembros de alguin gru-
po por el hecho de pertenecer a él.

El psicologo de Harvard Gordon Allport define prejuicio como «una acti-
tud suspicaz u hostil hacia una persona que pertenece a un grupo, por el
simple hecho de pertenecer a dicho grupo, y a la que, a partir de esta perte-
nencia, se le suponen las mismas cualidades negativas que se adscriben a
todo el grupo».

Los prejuicios estan integrados por tres elementos:

= El elemento cognitivo: es el estereotipo, aunque la persona que lo tiene
puede creer que su conocimiento del grupo es profundo y adecuado.

= El elemento afectivo: se trata del sentimiento desfavorable de rechazo,
es el prejuicio propiamente.

= El elemento conductual: se refiere al prejuicio que se manifiesta como
discriminacién o evitacion.

Aunque el debate permanece abierto, cada vez méas investigadores afirman
que las raices sociales de los prejuicios no tienen una base psicolégica, sino
econdmica, social y cultural: los enfrentamientos, conflictos y guerras entre
pueblos producen prejuicios; las relaciones de dominacién o sumision pro-
vocan prejuicios; los conflictos nacionalistas o religiosos engendran prejui-
cios. Por estos motivos y porque tienen algunas funciones psicosociales
bésicas (mantener la identidad social, la autoestima, etc.) son tan dificiles de
erradicar.

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

No resulta facil romper estereotipos,
pero es un reto al que estan dispuestos
a enfrentarse quienes tienen las cosas
mas claras sabre lo que quieren.

La pelicula Billy Elliot aborda el tema

de los estereotipos asociados al sexo.

ACTIVIDADES

COMPARA

7. Existe una fuerte tendencia
en las personas a simplificar
la realidad categorizandola.
¢ Qué categorias usarias
para referirte a ti mismo?
¢Y para tu companero
0 compafiera? ;Encuentras
diferencias? ;De qué tipo?

INVESTIGA

8. ;Qué estereotipos estan
presentes en la publicidad?
Busca ejemplos de anuncios
concretos y comenta sus
estereotipos.

9. ¢Qué diferencias hay entre
estereotipo y esquema
cognitivo?

REFLEXIONA

10. ;Qué es un prejuicio?
¢Qué prejuicios encuentras
en tu entorno? ¢ Te parecen
justificados? ¢Por qué?
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No me importaria llegar a:

1. Relacion intima

2. Amigos personales

3. Vecinos de calle

4. Companeros de trabajo

5. Ciudadanos de mi pais

6. Visitantes de mi pais

7. Los expulsaria de mi pais

Escala de distancia social de Bogardus
para medir niveles de discriminacion.

El sexismo y la homofobia se pueden
erradicar desde una educacion igualitaria.
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m Discriminacion
El estereotipo es la base cognitiva (creencia) del prejuicio (actitud), que se
puede manifestar en discriminacion (intenciones o conductas).

En el caso de que los prejuicios vayan dirigidos contra algin grupo minori-
tario o carente de poder, facilmente pueden desembocar en discriminacion.
La discriminacién consiste en la manifestaciéon de conductas de estigma-
tizacién y rechazo hacia una persona por el simple hecho de pertenecer a
un determinado grupo. El individuo es rechazado no por €l en si mismo,
sino por su pertenencia a ese grupo concreto.

Tal rechazo no es exclusivo de determinados grupos étnicos, sino que tam-
bién lo padecen, de una u otra forma y variando de unas sociedades a otras,
otros muchos grupos sociales. Cabe destacar, entre estos, a mujeres, homo-
sexuales, ancianos, enfermos de sida o personas obesas. Estd comprobado
que padecer rechazo afecta psicolégicamente y provoca, por ejemplo, que
las personas que pertenecen a esos colectivos tengan una autoestima mas
baja o que sufran un mayor indice de depresion.

Emory S. Bogardus, eminente sociélogo estadounidense, establecié una
escala de distancia social para investigar la disposiciéon a mantener di-
versos grados de contacto con personas de otras culturas, nacionalidades,
posiciones politicas, preferencias sexuales, etc. Dicha escala muestra los
niveles de acercamiento que un individuo estaria dispuesto a tener con per-
sonas de estos colectivos, en funcion del grado de rechazo que le provocan
sus miembros.

El sexismo y el racismo son las dos formas de discriminacién mas presen-
tes en las sociedades; por eso les vamos a dedicar, a continuacién, una aten-
cion especial.

Sexismo

El sexo es la categoria social més importante que usamos para identificar-
nos a nosotros mismos o a los demés. Sorprende, por tanto, que en pleno
siglo xx1 no hayamos logrado superar la discriminacién por razones de
sexo. Asi, el sexismo consiste en la existencia de prejuicios y discrimina-
cién hacia una persona por causa de su sexo.

A lo largo de la historia, son escasos los defensores de la igualdad entre
sexos; el méas destacado fue el filbsofo griego Platéon. Este tema sigue gene-
rando numerosos debates en la actualidad. La segunda mitad del siglo xx y
lo que va del siglo xx1 ha supuesto una auténtica revolucién en Occidente en
este sentido.

Sin embargo, alin queda mucho camino por recorrer. La igualdad juridica,
lograda en gran cantidad de paises, no es sinénimo de ciudadania plena. La
asimetria se sigue manifestando en las condiciones de acceso al trabajo,
poder, etc. Sigue existiendo lo que el discurso feminista denomina un «te-
cho de cristal»: un techo laboral invisible, pues no esta amparado en ningu-
na ley o norma, pero dificil de traspasar, que impide el ascenso de la mujer
a los puestos ejecutivos en empresas, instituciones, etc.

Aparte del sexismo, la cultura patriarcal también es causante de la homo-
fobia, que es el miedo, rechazo u odio a las personas que se sienten atraidas
por otras de su mismo sexo, por el simple hecho de ser homosexuales.

La homofobia provoca numerosos ataques violentos en todo el mundo, ade-
mas de mucho sufrimiento innecesario por la discriminacién que padecen
las personas homosexuales debido a su orientacién sexual.




Racismo

¢Hay razas superiores a otras? ;Cuantas razas hay? Lo primero que debe-
mos tener claro es que, al hablar de seres humanos, es inadecuado el uso
del plural referido a la raza. Asi pues, solamente existe una tinica raza, la
humana.

A pesar de que, ain en nuestros dias, persiste la idea de la variedad racial
en determinados dmbitos politicos, ideoldgicos o sociales, esta carece de
fundamento. La comunidad cientifica ha rechazado el concepto bioldgico
de razas aplicado a los seres humanos. Las investigaciones més recientes
sobre el genoma humano ponen de manifiesto que compartimos el 99,9 %
de los genes y las escasas diferencias que existen no tienen relacién con el
grupo étnico de origen.

El racismo se refiere al miedo, el odio o el rechazo que sienten los indivi-
duos hacia las personas pertenecientes a un grupo étnico distinto al propio,
por considerar que estos pertenecen a una «raza inferior». Hablamos de
racismo cuando los prejuicios y la discriminacion se dirigen contra un gru-
po étnico en particular.

El racismo ha disminuido en comparacion con tiempos pasados, pero no ha
desaparecido, solo se ha transformado. Actualmente, suele estar mal consi-
derado socialmente ser racista, por lo que se manifiesta un racismo sutil o
encubierto.

Este rechazo puede tener lugar de diferentes formas:

= Exagerando las diferencias culturales.

= Defendiendo valores tradicionales: culpabilizan al exogrupo de su situa-
cion precaria.

= Reflejando una ausencia de sentimientos negativos hacia los miembros
del exogrupo, aunque los actos muestren una actitud contraria.

En Espana, junto a los recientes casos de racismo provocados con la llegada
anuestro pafs de inmigrantes, un pueblo que tradicionalmente ha padecido
el racismo ha sido el gitano.

Algunas ONG trabajan para mejorar las condiciones, también psicoldgicas,
de estos colectivos, como SOS Racismo, Movimiento contra la Intolerancia
y Fundacion Secretariado Gitano.

Segun las diversas informaciones aportadas por estas organizaciones, en
Espana tienen lugar més de 4000 agresiones al afio por racismo, aporofobia
(miedo, rechazo u odio a las personas pobres, por el simple hecho de serlo)
o xenofobia (miedo, rechazo u odio a las personas extranjeras, por el simple
hecho de serlo).

ACTIVIDADES

REFLEXIONA

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

COMENTARIO DE TEXTO

«La sutileza de la expresion del racismo
latente no debe escondernos que sus
repercusiones no son nada sutiles, ya
que restringe las oportunidades de las
minorias (pensemos en diversos contex-
tos, por ejemplo, una entrevista de tra-
bajo, la btsqueda de una vivienda o un
juicio) y nos encamina hacia la exclu-
sién social. Inclusopuede ser tan 0 més
insidioso que el racismo tradicional,
ya que el doble c6digo moral en que
se apoya resulta especialmente frus-
trante para sus vigtimas... Los racistas
latentes también pueden comportarse
de forma abiertamente racista durante
periodos de gran excitacion emocional,
fuerte estrés o tension social... Cuando
el individuo se encuentra estresado,
emergen sus prejuicios latentes y tiende
a comportarse de manera discrimina-
toria y racista. Hasta cierto punto, ello
explica los abucheos, insultos y canticos
racistas que se escuchan en numMerosos
estadios de Espana hacia los jugadores
negros del equipo contrario. El clima
de tension y desinhibicién emocional
que se crea en un campo de fatbol faci-
lita la manifestacion sin tapujos de ra-
cismo y, en general, de las expresiones
emocionales que son reprimidas en la
vida cotidiana».

E. ESPELT, ¢Somos racistas?
Valores solidarios y racismo latente (2009)

= ;Qué tesis defiende el autor?

= ;Qué valoracion hace del racismo
latente?

= ;En qué medida la excitacion
emocional puede afectar al racismo
latente?

12. (Cuantos equipos deportivos de élite femeninos

conoces? (A qué crees que se debe esto?

11. Las distas electorales cremallera», propuestas
por algunos partidos politicos, alternan hombres
y mujeres en los cargos para que haya paridad.
¢Crees que son una buena via para luchar por
la igualdad entre sexos? ;Qué ventajas tienen?
¢Y desventajas?

COMPARA

13. ;Que diferencia hay entre racismo y racismo sutil?
Pon algunos ejemplos. {Crees que hay sexismo sutil
en la sociedad actual?
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Estigmatizacion: (stigma, de origen
griego, significa 'marca con hierro

al rojo viva') en teorfa social, se utiliza
para referirse al proceso por el que se
incluye a un individuo o un grupo en
una categoria social vista culturalmente
como inferior. Ese grupo puede ser
menospreciado socialmente por
razones religiosas, étnicas, etc.

SER DIFERENTE NO ES UN PROBLEMA

t &4

EL PROBLEMA ES SER TRATADO DIFERENTE

wo mis discriminacién

Las técnicas para superar prejuicios pasan
por fomentar empatia, comprension
y respeto mutuos.

ACTIVIDADES

ANALIZA
.: - 14. ;Es posible evitar prejuicios
y discriminacion? ;Qué

las condiciones
para que tenga

m Reduccion de estereotipos, prejuicios
y discriminacion

Aunque reducir estereotipos, prejuicios y discriminacién no es una tarea
facil, tampoco es imposible. La psicéloga social de la Universidad de Ohio
Patricia Devine afirma que normalmente se ha considerado el estereotipo
como el componente cognitivo del prejuicio y un producto de la categoriza-
cién. De este modo, el prejuicio se ha concebido como algo inevitable. Su
conclusién, tras numerosos experimentos, es que hay un error de base en
tal consideracién. Defiende que se debe diferenciar entre el conocimiento
que se tiene del estereotipo (un proceso automatico) y las creencias perso-
nales de cada cual, que pueden coincidir o no con el estereotipo (las creen-
cias no son automaticas, por lo que es posible intervenir para controlarlas).

La persona conoce los estereotipos con los que se caracteriza al otro grupo.
Pero, dado que las creencias requieren un control consciente (somos capa-
ces de elegir qué creencias queremos seguir en funcién de nuestras expe-
riencias previas), si el prejuicio coincide con sus creencias, el sujeto lo hara
suyo y podra desembocar en conductas de discriminacion; pero si no coin-
cide, el sujeto serd una persona tolerante. Propone, por tanto, que para eli-
minar prejuicios hay que intervenir en el sistema de creencias de las perso-
nas y facilitar asociaciones entre estereotipos y creencias tolerantes, que no
discriminan, que aceptan la diferencia desde el respeto. Para que tal inter-
vencion sea exitosa y se logre un cambio de actitud se requiere, como mini-
mo, contar con intencién, atencioén y tiempo.

La hipétesis del contacto

Los conflictos raciales en Estados Unidos han provocado la proliferacion de
investigaciones experimentales desde el ambito de la psicologia social, con
el proposito de reducir los prejuicios y la discriminacién. Una de las més
conocidas es la del profesor de Harvard Gordon Allport: la hip6tesis del
contacto. Esta propuesta supone que, bajo ciertas condiciones, el contacto
directo entre miembros de grupos enfrentados atenuara estereotipos, pre-
juicios y discriminacion.

Las condiciones para que esta hipotesis tenga éxito son:

= Los miembros de ambos grupos deben tener el mismo estatus (o, en su

defecto, un mayor estatus los miembros de la minoria).

= La interaccién debe ser personal, agradable y satisfactoria.

= Los miembros de ambos grupos han de unirse corpartiendo unos obje-
tivos comunes.

= Debe existir una autoridad o clima social a favor del contacto intergrupal.

Descategorizacion y recategorizacion

Otras técnicas para reducir estereotipos, prejuicios y discriminacion son:

= La descategorizacion: consiste en procurar que los miembros del gru-
po objeto de prejuicios sean percibidos por los miembros del grupo ma-
yoritario como personas concretas y no como miembros de un grupo es-
tigmatizado. Se trata de neutralizar el estereotipo.

= La recategorizacion: pretende que los individuos modifiquen su con-
cepcién de los grupos abriéndose més a la diversidad, de tal modo que
«ellosy, el grupo discriminado, pasen a formar parte del «nosotros», reba-
jando las diferencias y centrandose en las semejanzas para que todos sean
vistos como parte de un mismo grupo.




Kl Complacencia: manipulacion
interpersonal

m Influencia sobre los demas

Las relaciones humanas son relaciones de poder, que se manifiesta en la
capacidad de influir sobre los demaés. Los procesos de influencia com-
prenden un abanico muy amplio. Se puede manifestar poder sobre los de-
maés por la fuerza, mediante la ley, a través de diversas formas de influencia
social, como hemos visto, o recurriendo a determinadas técnicas de aca-
tamiento o manipulacién.

Tales técnicas tienen como objetivo intervenir de forma habil para distorsio-
nar la realidad y que se acate algo que beneficia a los intereses de quien
pone en préactica tal técnica.

Hay una amplia variedad de tacticas, sustentadas en diferentes principios
psicolégicos, que tienen como finalidad producir complacencia, acata-
miento o consentimiento, del que, en ocasiones, hay quien no duda en
aprovecharse.

Recurrir a estas técnicas permite ahorrar tiempo, energia y capacidad men-
tal, pero también puede conllevar errores, en ocasiones importantes, por no
haber analizado adecuadamente la informacién y las consecuencias que se
derivan de ello.

m Técnicas de manipulacién para el acatamiento

Entre las estrategias de manipulaciéon mas eficaces que se utilizan para el
acatamiento, desde la psicologia social se suelen destacar las que se de-
tallan a continuacién.

El lenguaje de la peticion

El simple modo en que se expresa una peticién puede provocar en quien la
recibe una mayor o menor propension a acceder a su satisfaccién. Esto se
debe a que, con frecuencia, se responde sin procesar completamente la in-
formacién, por no prestar excesiva atencion.

En algunos experimentos realizados, se ha demostrado que mencionar la
palabra porque para exponer una supuesta razén lleva a que mas personas
accedan a lo que se les solicita que si no se menciona.

Por ejemplo, decirle a alguien que esta esperando para hacer fotocopias:
«Perdone, tengo cinco folios. Me gustaria utilizar la fotocopiadora porque
tengo que sacar algunas copias, ;puedo?» no es en absoluto una razén ob-
jetiva para que le deje hacerlas antes, pero suele predisponer al interlocutor
a acceder a tal peticion.

La comprobacién social

Esta técnica consiste en presentar la solicitud como una actitud que ya tie-
nen asimilada muchas otras personas. Por ejemplo, algunas campanas pu-
blicitarias utilizan mensajes como «(Nueve de cada diez dentistas recomien-
dan...»; «El 75 % de los espafioles estdn de acuerdo en...», aunque en
muchas ocasiones no existen estudios reales que avalen esos datos.

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

En ocasiones, hay quien maneja los hilos
para conseguir sus propdsitos a través

de una sofisticada manipulacion con la que
hacernos acatar «libremente» su voluntad.

Técnicas

de manipulacion
para el acatamiento

El lenguaje
de la peticion

La comprobacién
social

La reciprocidad

La semejanza
y la simpatia

La autoridad

La escasez
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ACTIVIDADES

COMPARA

17. iCudles son las principales
técnicas de manipulacion
para la complacencia? ;Cuél
te parece mas efectiva?
¢Por qué?

REFLEXIONA

18. ¢Conoces alguna forma
de independencia,
inconformismo o resistencia
a la manipulacion para
el acatamiento y la
complacencia? ¢Cual
0 cuales?

Técnicas
de manipulacion

desde el compromiso
y la coherencia

El pie en la puerta

La puerta en la cara

con cinco
céntimos basta

!

Lanzamiento
contra la base

La reciprocidad

Tratar a los deméas como nos tratan es una norma no escrita que se potencia
desde las sociedades para asegurar la cooperacion entre los miembros. De
alguna manera, se esta en deuda con quienes nos hacen un favor y con fre-
cuencia intentamos devolverlo de una u otra forma.

El problema surge cuando se utiliza la reciprocidad como una forma de
abuso, para atraparnos en una situacién que nos resulta indeseable. Algu-
nas técnicas de venta, por ejemplo, consisten en hacer un pequeno regalo
para, a continuacioén, solicitar que se compre un producto caro.

La semejanza y la simpatia

Est4 comprobado que las personas simpaticas, las que nos resultan atracti-
vas, con las que establecemos alguna complicidad, etc., consiguen mas f&-
cilmente que accedamos a sus peticiones, sin pararnos a pensar detenida-
mente en las consecuencias que ello pueda conllevar.

La autoridad

Cualquier simbolo de autoridad genera una mayor confianza en la fuente de
la peticién, por lo que toda persona con autoridad reconocida adquiere po-
der simplemente por esa causa. Por eso se considera, por ejemplo, que se
produce complacencia automaética ante una persona que viste bata blanca o
presenta su titulo académico.

La escasez

Existe un principio psicolégico segun el cual las cosas buenas son més difi-
ciles de conseguir, por lo que se tiende a valorar mucho més algo que se
presenta como exclusivo, escaso, dificil de lograr, etc.

Se intenta transmitir la idea de que ante esta oportunidad tan exclusiva hay
que actuar de inmediato, sin pensarlo. Es una técnica de uso muy frecuente
en publicidad y ventas.

m Peticiones secuenciales: la manipulacion
desde el compromiso y la coherencia

Hay diferentes técnicas de manipulacién para la complacencia o el acata-
miento que parten de que sentirse coherente con uno mismo es un deseo
muy extendido entre las personas. La incoherencia se concibe como un ras-
go de personalidad que se ha de evitar.

Por eso, hay algunas técnicas que consisten en intentar conseguir un com-
promiso minusculo del que, por coherencia, se deriven otros mayores, que
son los que realmente se persiguen desde el principio. Entre tales técnicas
destacan las que veremos a continuacion.

Técnica del pie en la puerta

La del pie en la puerta es una técnica que consiste en hacer una peticion
voluntaria sencilla, muy fAcil de realizar, que se aceptara sin dificultad,
lo que aumenta la predisposicién a aceptar propuestas similares. Consegui-
da la primera, se pasara a hacer una peticién mayor.

Asi, quienes acceden a realizar un comportamiento de manera voluntaria
aceptan mas facilmente una peticién posterior en el mismo sentido, aunque
conlleve un mayor esfuerzo.



Un ejemplo del uso de esta técnica se da cuando los miembros de alguna
organizacion solicitan nuestra firma, a pie de calle, para una determinada
causa solidaria. Tras la firma, se pide un donativo para esa causa. Est4 de-
mostrado que se consigue recaudar mas asi que si se hubiese empezado
directamente pidiendo el donativo.

Técnica de la puerta en la cara

Al contrario que la anterior, esta técnica consiste en hacer una peticién
inicial tan desmesurada que claramente va a ser rechazada. A conti-
nuacion, se hace una segunda propuesta mucho mas moderada, que era la
que se pretendia conseguir desde el principio. En realidad, se empieza con
una muy superior para dar la sensaciéon de que esta otra es mucho mas ra-
zonable y aceptable, por lo que se acepta con muchos menos reproches.

Se trata de una técnica muy usada en diferentes tipos de negociaciones,
dentro de cualquier ambito. Por ejemplo, en una situacién en la que se trata
de acordar un presupuesto, la parte que lo presenta puede solicitar una
cantidad inicial muy elevada, para ir reduciéndola hasta alcanzar la que de-
seaba desde el principio.

Técnica de «Con cinco céntimos basta»

Esta técnica consiste en hacer una peticion insignificante a la que es
dificil negarse para un fin importante. Se pide tan poco que, por el
propio autoconcepto y por la imagen que se puede dar, se tiende a aceptar,
ademds de que con frecuencia se aporta mucho més de lo que se solicita.

Por ejemplo, se utiliza cuando se le pide a un amigo: «;Puedes ayudarme a
é
pasar a limpio mis apuntes? Con que me ayudes cinco minutos es suficientey.

Técnica del lanzamiento contra la base

Con esta técnica de manipulacién se pretende conseguir que la persona
interpelada se comprometa a realizar una accién, para después au-
mentar sus costes. Una vez adoptada una decision, se informa de que han
cambiado las circunstancias y se ofrece una alternativa que ya no cuenta
con las mismas ventajas.

COMENTARIO DE TEXTO
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SABER MAS

Los nombres de las técnicas

de peticiones secuenciales
(primera peticion pone la trampa,
segunda recoge los frutos) son tan
CuUriosos porgue tienen su origen
en las ventas puerta a puerta,

la captacion de fondos para
determinadas causas, etc.

Los experimentos realizados
demuestran que tales tacticas,
aunque no siempre consigan
Su objetivo, son eficaces en un
namero relevantebde casos.

Otras técnicas relacionadas

son la del contacto fisico (tener
contacto fisico, aunque sea leve,
genera més confianza), la del pie
en la boca (introducir sencillas
féormulas dé cortesia provoca
mayor acatamiento de peticiones),
la del etiquetado positivo (calificar
positivamente permite obtener
mejores resultados del individuo
objeto de la calificacion), la del
pero-usted-es-libre-de (la sensacion
de libertad es imprescindible para
que alguien se deje manipular
«voluntariamente» sin reactancia)...

Ademas, existen otras técnicas que
combinan varias de las anteriores.

«;A usted no le ha ocurrido nunca detenerse ante un magni-
fico par de zapatos rebajado a un precio muy atractivo (al 50 %
de su valor) y entrar en la tienda decidido a comprarselos? Hay
gangas que no se pueden dejar pasar. Sin embargo, a menudo,
en la tienda nos informan de que el tnico nimero que queda
no es el nuestro.

Entonces nos proponen un modelo parecido y de calidad se-
mejante. Suele ocurrir que los zapatos que nos recomiendan
son tan bonitos como aquellos por los que hemos entrado en
la tienda; a veces incluso lo son més. Solo hay un problema:
que no estan rebajados. ;Qué ha hecho usted en semejante
situacién? ;Se ha marchado sin probarselos?

Evidentemente, no existe una estrategia manipuladora que sea
eficaz al 100 %, del mismo modo que ninguna publicidad in-
duciré a todas las personas que la vean a consumir el produc-
to que anuncia. Todo es cuestién de probabilidades.

Aun cuando solo tenga un 10 % de probabilidades de comprar
el par de zapatos que le proponen, recuerde que si el par de
zapatos rebajado no hubiese estado funcionando de sefiuelo,
usted nunca habria entrado en la tienda».

R. JOULE Y J. L. BEAUVOIS, Pequefio tratado
de manipulacion para gente de bien (2008)

= ;Que tesis defienden los autores del texto?

= ;Crees que el individuo del supuesto del texto ha entrado
libremente en la tienda? ¢Qué trampa le han tendido?
¢Ha tenido éxito?

= ;Te has visto alguna vez en una situacion parecida?
¢Has llegado a comprar algo? Cuenta lo ocurrido.
¢Como te has sentido durante y después de ese
acontecimiento?
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realista el texto? ¢Por qué?
son habituales estos inicios
acion de pareja? ;Y mentir
a cita inicial? Sin embargo,
a del tipo de mentiras

Afectividad: atraccion y amor

Dedicaremos nuestra atencién ahora al grupo humano que probablemente
més rios de tinta y obras artisticas de toda indole ha provocado: la pareja.

La atraccién es un fenémeno interpersonal consistente en traer hacia uno
mismo a una persona o cosa. Est4 en el origen del enamoramiento y la amis-
tad, aunque no sea causa suficiente para que se produzcan.

El emparejamiento, en nuestra cultura, suele venir precedido de atraccion.
Las estrategias de emparejamiento difieren dependiendo de si lo que se pre-
tende es una relacion fugaz o estable.

A continuacién, analizaremos un ejemplo de atraccién extraido de la pelicu-
la Pecado original (2001), del director Michael Cristofer. A diferencia de lo
que suele ocurrir habitualmente, los protagonistas de la escena tratan de
ocultar lo que a primera vista pudiese llamar méas la atencion de ellos: su
atractivo fisico y su estatus socioeconémico.

COMENTARIO DE TEXTO

La escena del primer encuentro de los protagonistas de la pelicula Pecado original,
protagonizada por Antonio Banderas (LUIS VARGAS) y Angelina Jolie (JULIA RUSSELL),
se desarrolla de la siguiente manera:

JULIA RUSSELL. jSenor Vargas? ;Luis Vargas? No me reconoce, jverdad?
Luis VARGAS. jSenorita Russell?

JuLiA RUSSELL. Si.

Luis VARGAS. Julia Russell? Pero esta..., esta fotografia...

JuLia RusseLL. No era mia, lo siento. No debi hacerlo. Pero no estaba segura. Veré...,
no querifa que se interesara por mi porque tenfa una cara bonita. Por eso le envie
la fotografia de otra mujer y no la mia.

Luis VARGAS. Entiendo.

JuLia RusseLL. Espero que me perdone. Quise escribirle muchas veces. Lo intenté.
Pero no tuve el valor suficiente. Y, bueno...

LUIS VARGAS. Y...
JuLia RussELL. Ahora ya conoce la verdad, por triste que sea.

Luis VARGAS. No, no, no la considero asi. Tan solo no es como esperaba. [...] Sefio-
rita Russell... Seforita Russell... Ha sido sincera conmigo. Yo también quiero ser-
lo con usted. Debo confesar que yo también la engaiié.

JuLia RusseLL. Usted es igual que en la fotografia.

Luis VARGAS. S, si, es verdad, lo soy. Pero en las cartas decia que era secretario de
una empresa cafetera y no lo soy. Soy el duefio. El negocio es mio.

JuLia RUSSELL. Y no queria que me interesara en usted solo porque posee una
atractiva cuenta.

Luis VARGAS. Si.
JuLia RusSELL. Si. Bueno. Entonces tenemos algo en comin. No somos de fiar.

Luis VARGAS. Aunque si mi engafio ha hecho variar sus intenciones; si no desea
casarse con un hombre rico...

JuLia RusseLL. No, podré soportarlo. Si usted soporta a una mujer mas guapa.

Luis VARGAS. Haré un esfuerzo.
Pecado original (2001)



m Los beneficios de la estabilidad

El cuidado, el respeto y la gestiéon adecuada de las emociones en nuestras

relaciones con los demds, también con la pareja, son importantes para

nuestro bienestar. Asi, una sélida relacién de afectividad se manifiesta en

estos ambitos:

= En la felicidad: las personas con buenas relaciones afectivas se sienten
mas felices que quienes no las tienen.

= En la salud mental: una buena relacion es un apoyo muy importante
para reducir estrés y otros males psiquicos.

= En la salud fisica: la salud corporal, la recuperacién tras enfermedades
y la esperanza de vida se ven influidas por la calidad de las relaciones.

ZZA La teoria triangular del amor de Robert Sternberg

Segun el profesor de la Universidad de Yale Robert Sternberg, hay siete
tipos distintos de amor dependiendo de las distintas combinaciones
posibles de sus tres.elementos:

= [a pasidn es el componente motivacional que despierta la atraccién, el de-
seo sexual y el romance.

= La intimidad es el componente emocional, que implica agrado, senti-
mientos de proximidad, libertad para tratar cualquier tema, apoyo,
comprension, etc.

= El compromiso es el componente cognitivo, que se refleja en la decision
de perpetuar en el tiempo la relacion, devociéon por el otro, etc.

Normalmente, con el tiempo una misma pareja va evolucionando y predo-
minan mas unos elementos que otros. Segun Sternberg, lo ideal es contar
con un equilibrio de los tres elementos: el amor consumado.

Combhinaciones de intimidad, pasion y compromiso

Tipo de amor Intimidad Pasion Compromiso
Carifio X
Encaprichamiento X
Amor vacio X
Amor romantico X X
Amor sociable X X
Amor fatuo X X
\_ Amor consumado X X X j
ACTIVIDADES
AMPLIA COMPARA

19. ;Qué técnicas de peticiones secuenciales conoces?
(En qué consisten? Busca ejemplos de cada una.

ANALIZA REFLEXIONA

20. ;Qué técnica de peticion secuencial te parece més
interesante? Justifica tu respuesta.

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

SABER MAS

Entre la numerosa bibliografia
existente, para profundizar mas
sobre el amor son especialmente
recomendables dos obras clasicas:
por un lado, El banquete, del
filosofo Platén, y, por otro, El arte
de amar, del filésofo, psicoanalista
y psicologo social Erich Fromm.
La primera nos presenta en forma
de dialogo seis visiones, a cada cual
mas apasionante‘ sobre el amor.

La segunda analiza las diferentes
formas de amor (fraternal, paternal,
maternal, a uno mismo, erético

y a Dios) para plantear su
desintegracion en la sociedad
contemporanea y la necesidad

de concebirlo como un arte.

Carifio
Intimidad
Amor roméantico Amor sociable
Pasion + intimidad Intimidad + compromiso
Amor
consumado
Intimidad + pasion
+Compromiso
Encaprichamiento Amor vacio
Pasion compromiso
Amor fatuo

Pasion + compromiso

Segun Sternberg, de la combinacion de
intimidad, pasién y compromiso pueden
originarse siete tipos distintos de amor.

21. Enumera las diferentes formas de amor que existen,
segun Sternberg.

22. (Por qué es tan valiosa para el ser humano una solida
relacion de afectividad?
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Sindrome de burn out: trastorno
emocional que surge como respuesta
a la exposicion continuada al estrés
laboral que se origina en la relacion
profesional-cliente y en la relacion
profesional-organizaccion.

COMENTARIO DE TEXTO

«Las organizaciones son formaciones
sociales complejas y p\lurales, compues-
tas por individuos y grupos, con limites
relativamente fijos e identificables, que
constituyen un sistema de roles, coor-
dinado mediante un sistema de autori-
dad y comunicacion, y articulado por
un sistema de significados compartidos
(que incluye interpretaciones de la rea-
lidad, normas y valores) en orden a la
integracion del sistema y a la consecu-
cién de objetivos y fines. Estos fines, o
el modo de conseguirlos, no siempre
son aceptados por todos sus miembros,
por lo que deben ser negociados o im-
puestos, lo que permite entender las
organizaciones como coaliciones de
poder en lucha, a veces por coémo con-
seguir los objetivos y a veces por la fi-
jacion de los objetivos mismos. De du-
racion relativamente estable y continua,
estas formaciones sociales se hallan
inmersas en un medio ambiente con el
que mantienen mutuas relaciones de
influencia».

S. DE QUIANO, La psicologia social
en las organizaciones (1993)

autor, (qué caracteriza
anizaciones?
decir que podemos
organizaciones «como
de poder en lucha,

>6mo conseguir los

s por la fijacion
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Psicologia del trabajo
y de las organizaciones

Para muchas personas su trabajo es una parte importante de su identidad
personal, por lo que la psicologia le estd prestando cada vez mas atencién a
esta importante actividad humana y a su influencia en nuestra vida.

A principios del siglo xx nacié la psicologia industrial. Desde entonces, las
denominaciones han ido cambiando. Podemos encontrarnos con un amplio
abanico, como psicologia del trabajo, psicologia social del trabajo, psicolo-
gla organizacional, psicologia de las organizaciones, psicologia social de las
organizaciones, psicologia ocupacional, psicologia aplicada al trabajo o psi-
cologia industrial y organizacional, entre otras. Actualmente, en el entorno
europeo hay un amplio consenso en denominar psicologia del trabajo y
de las organizaciones a la rama de la psicologia que se ocupa de investi-
gar el comportamiento del ser humano en el ambito del trabajo y
organizacional, especialmente laboral o empresarial.

Es frecuente no diferenciar entre psicologia del trabajo y psicologia de las
organizaciones, concebirlas como una unidad. Esto es asi porque ambas
tienen un mismo objeto de estudio: la relacion entre la persona y su trabajo.
La primera a un nivel més individual; la segunda, a uno mas colectivo, aun-
que, salvo excepciones (trabajadores domésticos, artistas...), los trabajos
suelen realizarse en grupo, por lo que no se entiende una dimension sin la
otra. Si bien es cierto que existen ciertos temas mas propios de la primera
(condiciones de trabajo, ambiente de trabajo, horario laboral, carga de tra-
bajo, sindrome de burn out, disefio de tareas...) y otros méas propios de la
segunda (liderazgo, poder, cultura, negociaciones...), ambas perspectivas
son complementarias.

A lo largo de la historia, lo mas frecuente ha sido que las personas recurrie-
ran a distintos grupos sociales para resolver sus necesidades. Estos grupos
siguen siendo importantes, pero muchas de las funciones que cumplian en
el pasado lo hacen actualmente las organizaciones. Antes, un anciano reci-
bia todo el cuidado de su familia; ahora puede recurrir a una residencia de
la tercera edad, un hospital o recibir una pensién de la Administracién pu-
blica, donde son profesionales de diferentes organizaciones quienes atien-
den sus necesidades.

m Las organizaciones

Las organizaciones presuponen un sistema social complejo, estable y en
interaccién continua. Son agrupaciones de personas con unos objetivos
concretos y con un modo de proceder preestablecido donde debe ges-
tionarse el talento de cada cual, ya que cada uno tiene una funcién determi-
nada dentro de ellas. Se trata de entidades y procesos artificiales que favo-
recen el acceso a bienes y servicios de la ciudadania, aunque no estan
exentas de riesgos y conflictos.

El reto es combinar los objetivos de la organizacién (eficiencia, control y
productividad), por un lado, con bienestar, autonomia y calidad de vida de
sus miembros, por otro. De este modo, tanto la organizaciéon como sus
miembros se benefician. Esta tarea no siempre es facil, dado que en ocasio-
nes no estan en sintonia. La psicologia de las organizaciones pretende
contribuir a ello asumiendo una serie de funciones.




m Funciones de la psicologia en el ambito del trabajo
y las organizaciones

Los profesionales de la psicologia del trabajo y las organizaciones se
centran en como se produce este en el seno de una organizacién o empresa.

Sus principales areas de actuacion son:
= Recursos humanos.

= Publicidad y marketing.

= Productividad y calidad.

= Orientacién en negociaciones y liderazgo.

Entre sus funciones destacan:

= Conocer y fomentar la satisfacciéon y la salud ocupacional de los em-
pleados.

= Observar y diagnosticar el clima y la cultura organizacional, reco-
mendando las acciones preventivas o correctivas que sean pertinentes.

= Proponer y ejecutar mejores procedimientos de selecciéon y evalua-
cién de los recursos humanos para lograr que sean los mas idéneos.

= Investigar, identificar y modificar los factores que influyen en el com-
portamiento en el trabajo y que afectan a la eficiencia y la rentabilidad.

= Recomendar mejoras en la calidad de productos y servicios, asf
como en estrategias de marketing y publicidad.

= Proponer soluciones creativas, de mejora continua e innovacién, en
los procesos productivos, operativos y administrativos.

= Asesorar sobre como se ejerce el liderazgo y la autoridad, asi como
técnicas de negociacién y toma de decisiones, etc.

m Los recursos humanos

El secreto del éxito de cualquier organizaciéon empieza con una buena ges-
tién de sus recursos humanos.

Una seleccion del personal adecuada evita la ineficacia y una rotacion
excesiva, tras cortos periodos de tiempo, de personas que carecen de las
habilidades y caracteristicas idéneas para el puesto.

El proceso de seleccion de personal tiene cuatro fases:

= Preseleccion: supone una criba inicial basada en el curriculo, evaluando
si la formacién y experiencia previas son las adecuadas para el puesto.

= Realizacion de pruebas: consisten, segtn el puesto, en test psicotécni-
cos para determinar aptitudes y personalidad, pruebas de conocimientos
relacionados con el cargo, etc.

= Entrevistas: permiten conocer a los candidatos cara a cara. Tienen efec-
tos positivos (disminuir la tendencia a hacer simples juicios estereotipa-
dos) o negativos (predecir como desempenara alguien un trabajo por una
entrevista resulta dificil). Hay entrevistas de muchos tipos: individuales,
en grupo, en panel, no estructuradas, etc. Entre las més efectivas se en-
cuentran las entrevistas estructuradas, que evalian a todos los solicitan-
tes de forma estandarizada.

= Fase final: no es facil una buena seleccién de personal, pero debe hacer-

se de la forma mas objetiva posible. No se suele elegir al mejor candidato
absoluto, pero ha de intentarse que sea el mas idéneo para el puesto.

Psicologia de los grupos vy de las organizaciones

SABER MAS

Las entrevistas laborales son
un método habitual de seleccion.
Pocos empresarios contratarian
a una persona desconocida para
un puesto de responsabilidad sin
realizar una entrevista previa
gue permita una primera toma
de contacto.

Sin embargo, no esta demostrado
que contribuyan a tomar buenas
decisiones en todas las ocasiones,
por lo que conviene determinar qué
tipo es el mas ade‘cuado para cada
caso y complementarlas con otro
tipo de pruebas.

Destacan los siguientes tipos
de entrevistas:

= Individuales.

= En grupo.

= No estructuradas.
= Estructuradas.

= En panel (varios entrevistadores
y un solo entrevistado).

= De estrés o para provocar
tension (preguntas dificiles
para incomodar al solicitante).

ACTIVIDADES

ANALIZA

23. ;Cuales son las fases
del proceso de seleccion
de personal? ;Cual te
parece mas relevante?

REFLEXIONA

24. ;Por qué crees que una
seleccién de personal
adecuada es importante
para una empresa?
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Orientacion
al servicio
Claridad Orientacion
estratégica en resultados
nuneracion Estilo
incentivos Dimensiones de liderazgo
del clima
ndiciones organizacional Trabajo
2 trabajo en equipo
Crecimiento ol £
Comunicacién
y desarrollo

Pertenencia
y COMpromiso

El clima organizacional presenta
muchas dimensiones que influyen

en las percepciones compartidas

de sus miembros y condicionan su
comportamiento y nivel de eficiencia.

ACTIVIDADES

ANALIZA

= 25. ;COomo se puede medir
la cultura organizacional?

qa. iCudl es la diferencia
- entre cultura organizacional
"‘ y clima organizacional?

Clima y cultura organizacional

El clima organizacional se refiere a las percepciones compartidas de los
miembros de una organizacion sobre los procesos organizacionales, como
la motivacién, la forma de ejercer el liderazgo, las condiciones de trabajo,
los objetivos, las relaciones interpersonales, etc. Las percepciones de cada
trabajador son distintas y condicionan su comportamiento, su satisfaccion
y su nivel de eficiencia. Cuidar este clima es fundamental, pues, segun el
fil6sofo José Antonio Marina, de ello depende que estemos ante un gru-
po inteligente, que impulsa las posibilidades de sus miembros, o ante un
grupo estupido, que limita las posibilidades de sus miembros.

Se habla de cultura organizacional para referirse a las organizaciones
como pequenas sociedades. El psicélogo Edgar H. Schein la define como
«un patrén de asunciones bésicas compartidas por un grupo que solucion6
sus problemas de adaptacién externa e interna, y que ha funcionado lo su-
ficientemente bien como para ser considerado valido y, por lo tanto, se en-
sena a los nuevos miembros, indicando cémo es la manera correcta de per-
cibir, pensar y sentir en relaciéon con esos problemas».

Funciones de la cultura organizacional

Entre las funciones de la cultura organizacional destacan las siguientes:

= Proporciona pautas a sus miembros sobre como percibir, pensar, sentir
y comportarse en su seno.

= Viene determinada desde la direccién y ayuda a la organizacion a sobre-
vivir a las adaptaciones internas o externas.

= Contribuye a manejar las incertidumbres, crear orden, identidad, com-
promiso y continuidad.

= Fomenta la creacién de una identidad cultural propia, un modo de ver
el mundo con valores y creencias propios.

Medicién de la cultura organizacional

Elingeniero y psicélogo social holandés Gerard H. Hofstede ha propues-
to, junto con su hijo, un modelo de medicién de dimensiones culturales
bipolares que distingue los siguientes tipos de organizaciones:

= Orientada a los procesos frente a los resultados: en la primera, todo
estéd estandarizado; en la segunda, se potencian desafios, maximo esfuer-
zo e incertidumbre e inestabilidad para los empleados.

= Orientada a los empleados frente a la tarea: la primera potencia su
bienestar y participaciéon; la segunda se centra en los resultados y objeti-
vos de produccion, sin ocuparse de la satisfaccion de los empleados.

= Parroquial frente a profesional: en la primera, se combinan vida labo-
ral y personal para siempre; en la segunda, vida laboral y privada estan
separadas, no hay seguridad laboral y se accede por meritocracia.

= Sistema abierto frente a cerrado: en el primero, se comparten valores
e informacién interna y externamente, para antiguos y nuevos empleados;
en el segundo, la informacién es solo accesible a unos pocos empleados.

= Control rigido frente a relajado: el primero se centra en la puntuali-
dad, la seriedad, la formalidad y los costos; el segundo manifiesta un am-
biente més distendido y laxo.

= Normativas frente a pragmaticas: en las primeras predominan los va-
lores éticos, las reglas y la legalidad; en las segundas, el mercado, el be-
neficio y los clientes.
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Liderazgo

Los lideres han existido siempre, méas alla del &mbito organizacional. En
distintas definiciones se suele considerar al lider como el centro de aten-
cion, alguien capaz de conducir al grupo hacia sus objetivos, el miembro
mas influyente, el jefe del grupo, etc. Es decir, alguien con capacidad de
influencia, poder y autoridad sobre otras personas para conseguir unos
objetivos compartidos.

m Funciones del lider

Conocer los tipos de liderazgo existentes y sus funciones ha sido un tema
recurrente en las investigaciones de la psicologia de los grupos y las orga-
nizaciones. El psicologo de la gestion Ralph Stogdill sintetiza las funciones

La capacidad de liderazgo de Martin
’ o Luther King involucré a miles de personas
de un lider en las siguientes: en la lucha en favor del Movimiento por

= Definir los objetivos y mantener la direccion hasta la meta. los Derechos Civiles en Estados Unidos.

= Facilitar los medios para alcanzar los objetivos.

= Mantener la estructura del grupo.
= Facilitar la integracién y comunicacion entre los miembros del grupo.

= Mantener la cohesién del grupo y la satisfaccién de sus miembros. ACTIVIDADES
= Facilitar el rendimiento del grupo para cumplir sus propésitos.

COMPARA
ZA 1eorias sobre el liderazgo 27. Compara las distintas

formas de liderazgo que

Existen diferentes teorias sobre las caracteristicas del lider y la forma de conoces e indica cual te
liderazgo. La teoria de los grandes hombres defiende que el lider posee parece mas adecuada.
ciertas caracteristicas de personalidad que le hacen serlo.

REFLEXIONA

Otras teorias destacan su capacidad de adaptacién, competencia social y
motivacién por influir, pero lo hacen depender del entorno. Las situaciones 28. ¢Conoces a personas que

pueden determinar el éxito de un estilo de liderazgo en particular. despedlrlan e jefg B
pudieran? ;Como ejerce

Y otras teorias hablan de diferentes tipos de liderazgo y, por tanto, de mo- este el liderazgo para que
dos de influir en los demas. El psicélogo Kurt Lewin y sus discipulos con- desarrollen tal rechazo?
cluyeron que se podian distinguir estos tres tipos de liderazgo:

Los tres tipos de liderazgo

Autoritario Democratico Laissez-faire
El lider es el nico que toma decisiones Toma decisiones tras potenciar la discusion  Tiene un rol pasivo, evita tomar decisiones
y la diversidad de opiniones y las deja en manos del grupo
La comunicacién es unidireccional de lider La comunicacion es bidireccional: El lider no participa para regular los
a subordinados: imposicion negociacion acontecimientos
Los subordinados son més dependientes La participacion de los subordinados es Genera desorganizacion grupal, que tiene como
y sumisos: controlados maés activa y creativa resultado menos trabajo y de menor calidad
Genera mas tension y agresividad Genera mas motivacion y cooperacion Genera menor interés por la tarea y por aceptar
al lider
Genera un clima socio-afectivo negativo Aumenta la cohesién y el clima socio- Los subordinados cuentan con el apoyo del lider
y una cohesion débil afectivo positivo si lo solicitan: mas espontaneo y cadtico
Se rinde solo mientras el lider controla Se rinde mas, incluso sin la presencia Se rinde menos
del lider
N 7
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COMENTARIO DE TEXTO

«Estudios hechos en los Laboratorios
Bell con ingenieros y publicados en la
Harvard Business Review concluyen:
"Los resultados académicos o el CI no
son buenos predictores de la producti-
vidad en el puesto de trabajo". En 2008,
IBM hizo una encuesta a 500 lideres
de empresas de ocho paises sobre qué
caracteristicas necesitan los jefes en sus
equipos. Las dos caracteristicas mas
repetidas fueron: adaptabilidad al cam-
bio y creatividad en la produccion de
nuevas ideas. Y descubrieron una grave
carencia de estas cualidades en muchos
licenciados altamente cualificados».

J. A. MARINA, Despertad
al diplodocus (2015)

= (Es suficiente un expediente
académico sobresaliente o un buen
cociente intelectual para garantizar
un liderazgo exitoso?

= ;Qué caracteristicas deben tener
los lideres, seglin el texto?

El utilitarismo frio, pragmatico, calculador
y mercantilista del mundo empresarial
esta empezando a ver los efectos
beneficiosos de la inteligencia emocional
aplicada a su campo.
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m Liderazgo y poder

El poder esta intimamente relacionado con el liderazgo. Los psicélogos so-
ciales John French y Bertram Raven proponen una clasificaciéon de los
distintos tipos de poder que puede ostentar un lider sobre sus seguido-
res para explicar las formas de poder que encontramos en la sociedad:

Los tipos de poder
Poder de recompensa A puede recompensar a B (lider gratificante)

Poder coercitivo A puede castigar a B (lider coercitivo)

Poder legitimo B acepta la autoridad (legitima) de A (lider legitimo)

B sigue instrucciones de A, a quien considera buen conocedor

Poder de experto del tema, habil y capaz (lider experto)

A es admirado por B, con quien se identifica (lider referente

Poder referente S
0 carismatico)

A controla el acceso v la distribucion de la informacion relevante

FNBE S I On que puede determinar las decisiones de B (lider informacional) )

-

m Liderazgo e inteligencia emocional

El psicélogo estadounidense Daniel Goleman considera que el trabajo pri-
mordial del liderazgo es emocional.

Los grandes lideres tienen la cualidad de la inteligencia emocional y la ca-
pacidad de saber cémo se sienten las personas y cémo usar esa informacion
para guiar sus propias acciones. Los grandes lideres proyectan entusiasmo,
energia y otras emociones positivas. Lo positivo nos activa emocionalmen-
te, por lo que su investigacién se centra en tales aspectos.

Como vimos en la unidad 7, la inteligencia emocional es la habilidad para
percibir, identificar, reconocer, comprender y regular nuestras emociones y
las de los demas.

Se concreta en un amplio abanico de habilidades y rasgos de personalidad,
como la expresiéon y comprension de sentimientos (propios y ajenos), la
empatia, las habilidades sociales, el respeto, la capacidad de adaptacion...
Manejarlas adecuadamente o no permitira diferenciar a un buen lider de
uno malo.

Dado que el estado emocional y las acciones de los lideres influyen notable-
mente en como se sienten los empleados o subordinados y en su rendi-
miento, un buen lider debe tener ciertas caracteristicas:

Las caracteristicas del buen lider

Debe ser quien mejor encauce las emociones de un determinado grupo
Debe ser la persona que mas influya en las emociones de los demés

Debe manifestar la mayor audacia en canalizar positivamente las emociones
de sus subordinados

kDebe poseer una elevada empatia )

En definitiva, el lider debe crear un ambiente grato donde los vinculos que
se establezcan no sean de dependencia (obligaciéon sumisa), sino de
compromiso (mds espontdneo). Para ello debe llevar a cabo una gestion
adecuada de las relaciones humanas y, por lo tanto, de las emociones en las
que se basan.



/Al Problemas de salud laboral

El mundo laboral no esta exento de problemas de salud derivados de las
condiciones en las que el trabajo se lleva a cabo. Entre ellos encontramos
cada vez con maés frecuencia situaciones que generan complicaciones de
salud mental.

m Estrés

La sociedad actual estd caracterizada por estilos de vida donde impera la
rapidez, la obligacién de asumir un gran nimero de roles, la exigencia de
eficiencia, la dificultad para compatibilizar deseos, capacidades e imposicio-
nes, etc., y por todo ello provoca estrés en sus miembros.

El estrés laboral se puede definir como un estado de excitaciéon desa-
gradable resultado de la relacién entre las exigencias del mundo laboral y
la capacidad de los individuos para hacerles frente. Si las demandas del
trabajo superan a los recursos con que cuenta el individuo para abordarlas,
tenderéd a aparecer el estrés. Si tal incidencia se mantiene durante bastante
tiempo, se puede llegar a una situacién de agotamiento, en la que el indi-
viduo se sienta incapaz de afrontar la situaciéon, experimente altos niveles de
excitacion y angustia, baje el rendimiento y se produzcan reacciones
emocionales negativas, como la ansiedad, la ira y la depresion.

Estéd bastante extendida la falsa creencia de que el estrés siempre es negati-
vo. Un cierto nivel de estrés (eustrés) puede tener efectos beneficiosos,
ya que permite la activacion fisica y mental del organismo para dar una
respuesta adecuada a la situacién que provoca el estrés. El problema empie-
za cuando el estrés aumenta (distrés) y el individuo se siente incapaz de
responder adecuadamente a las nuevas demandas de la situacién, lo que le
provoca sintomas psiquicos (ansiedad, irritabilidad, temor, inseguridad, de-
presion, dificultades para concentrarse...) y fisicos (dolor de cabeza, ma-
reos, herpes, problemas intestinales, temblores, taquicardia, sudoracién
excesiva...) que afectan a la persona e, indirectamente, a quienes la rodean.

EZA Ansiedad

La ansiedad es producto del estrés, pero en un nivel mas profundo. Algun
factor laboral provoca el estrés, pero, a diferencia de este, la ansiedad con-
tinta incluso cuando tal factor no esté presente. Tal como se explico en la
unidad 10, el trastorno de ansiedad se caracteriza por una preocupaciéon
excesiva que interfiere en el normal desarrollo de la vida de una persona y
afecta a su sistema nervioso con consecuencias fisicas y mentales (falta de
concentracién, insomnio, agotamiento, baja autoestima...).

La ansiedad o el agobio (sensacion de sentirse superado por las circunstan-
cias) son emociones adaptativas. Nos avisan de que hemos de introducir
cambios en nuestra vida para hacer que la ansiedad se transforme en rela-
jaciéon y el agobio en serenidad. El ritmo acelerado que caracteriza a mu-
chos entornos laborales actualmente provoca con frecuencia casos de an-
siedad. Dado que conlleva menor productividad y mayor absentismo
laboral, las organizaciones deberian ser las primeras interesadas en preve-
nir su aparicién preocupandose no solo por unos altos niveles de producti-
vidad, sino también por la satisfaccion, la motivacién y la implicaciéon de
todos los trabajadores.

Psicologia de los grupos y de las organizaciones

Estd demostrado que el estrés y la ansiedad
disminuyen el rendimiento laboral, por lo
que afectan a la salud de los empleados

y a la productividad de las organizaciones.

ACTIVIDADES

AMPLIA

29. Pon ejemplos de las
distintas formas de poder
al ejercer el liderazgo.

ANALIZA

30. ¢En qué medida puede
contribuir la inteligencia
emocional a un buen modo
de ejercer el liderazgo?

COMPARA

31. ;Qué diferencia hay entre
eustrés y distrés?

32. Explica en qué se diferencian
el estrés y la ansiedad.
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SABER MAS

.

En caso necesario hay que recurrir
a psicoterapia, pero existen algunas
técnicas sencillas para evitar
padecer el sindrome de burn out:

= Identificar la causa del estrés
y evitar su fuente.

= Hablarlo con familiares o amigos
gue puedan tener una mirada
objetiva.

= Ser espontaneo, romper con
la rutina y probar cosas nuevas.

= Mantenerse sano y hacer ejercicio
0 actividades al aire libre.

= Comer saludable y variado.

= Dormir lo suficiente para evitar
el cansancio y el agotamiento.

Sintomas del sindrome

de burn out

® Sensacion de agotamiento v fatiga
m Sentimiento de impotencia y fracaso
= Baja autoestima

m Dificultad para la comunicacion

m Distanciamiento afectivo

= Disminucion del rendimiento

= Falta de implicacion

= Nerviosismo

m Cefalea

= [nsomnio

= Taquicardia

m Problemas para concentrarse

= Aburrimiento

= |rritabilidad e impaciencia

= Desordenes gastrointestinales

m Dolores musculares

m Absentismo laboral
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EEA mobbing (acoso laboral)

Se denomina mobbing o acoso laboral a una serie de acciones negativas
sistematicas y recurrentes dirigidas contra algun empleado o empleados
concretos. Se trata de una conducta hostil o intimidatoria que se prolon-
ga en el tiempo con el objetivo de excluir, marginar o aislar a la victima.
El acoso se puede manifestar de formas muy diversas: provocaciones cons-
tantes, ocultacion de informacién, asignacion de tareas degradantes, difa-
macion, trato vejatorio, humillaciones, amenazas verbales, etc. Las conse-
cuencias pueden ser: psicoldgicas, fisicas, familiares, sociales, laborales y
para la empresa.

En tales circunstancias, la persona acosada debe primero tomar conciencia
de la situaciéon analizando adecuadamente lo que est4 pasando y los recursos
con los que cuenta. Posteriormente, ha de pedir ayuda, primero a personas
cercanas, y después, profesional. Por Gltimo, debe denunciar la situacion.

Aunque se puede dar en personas de cualquier edad y sexo, el perfil de
acosado predomina en personas maduras y en mujeres (en este caso, tam-
bién las mas jévenes sufren mas hostigamiento que los hombres). Pueden
ser personas muy competentes que suponen una amenaza; atipicas; que no
se someten con facilidad a las mayorias; menos eficaces; inmigrantes; etc.

En cuanto a los acosadores, no es raro que presenten algun trastorno psico-
lbgico o rasgos de personalidad problematica. Predominan las personas con
falta de empatia, inseguras, envidiosas y con dificultades para las relaciones;
también suelen carecer de sentido de culpabilidad y actuar de forma preme-
ditada; tampoco es raro que recurran a la mentira compulsiva para aparecer
como victimas.

m Sindrome de burn out (quemado)

El sindrome de burn out (quemarse en el trabajo) o desgaste profesional
consiste en un trastorno emocional que surge como respuesta a la exposi-
cién continuada a estrés laboral que se origina en la relacién profe-
sional-cliente y en la relacion profesional-organizacién. Se caracteriza por
la falta de realizacién personal en el trabajo, la sensacién de agotamiento
emocional, las malas relaciones en el entorno laboral, el desarrollo de senti-
mientos negativos, la despersonalizacion, la carga excesiva de trabajo, la esca-
sa valoracién de la tarea realizada, la tendencia del profesional a evaluar
negativamente su capacidad para las tareas encomendadas, etc.

El sindrome de burn out es una patologia compleja que no se limita a cansan-
cio emocional ni debe confundirse con el estrés laboral, sino que es una de las
posibles respuestas al estrés laboral crénico.

Entre las estrategias de intervencion para su prevencion cabe diferen-
ciar dos niveles:

= El nivel individual: formacién y entrenamiento en habilidades sociales y
relaciones interpersonales, manejo del tiempo, modificacién cognitiva de
la autoestima o tolerancia a la ambigtiedad, modificacién de la valoracién
de los estimulos, relajacion, ejercicio fisico...

= El nivel organizacional: mayor flexibilidad horaria, rediseno de los
puestos de trabajo, mejora en la comunicacion, participacion en la implan-
tacién de las nuevas tecnologias, potenciacién del apoyo en grupos de
trabajo, preocupacion por la salud laboral, fortalecimiento de los valores
y clima laboral positivo, participacién en la gestién de la organizacion...
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EN PROFUNDIDAD

i
y

ACTIVIDADES FINALES

Dinamica de grupo:
El pasillo de la clase

El psicélogo de origen aleméan Kurt Lewin fundé en
1944 el primer centro de investigacion sobre dina-
micas de grupo. Pudo observar su utilidad para
mejorar el rendimiento grupal y la satisfaccién co-
lectiva e individual, desde una doble perspectiva:
analizar al grupo en su conjunto o las vivencias in-
dividuales en el seno del grupo.

Se ha demostrado la utilidad de las aportaciones de
las dinamicas de grupo en los estilos de liderazgo,
el clima grupal, la cohesion y evolucién de los gru-
pos, etc., en campos como la educacion, el deporte,
la politica, etc.

Objetivos de la dinamica

= Presentar los diversos estereotipos y prejuicios
tipicos de las clases en los centros educativos.

= Empatizar con un estereotipo, mediante la inter-
pretacion de un rol determinado en clase.

= Sensibilizar sobre prejuicios y estereotipos mos-
trandolos desde varios puntos de vista.

= Demostrar que una persona es mucho més que
una etiqueta.

= Concienciar acerca del acoso escolar y otros pro-
blemas provocados por estereotipos y prejuicios.

Duracion

Entre 15 y 20 minutos.

Desarrollo de la dinamica

Se seleccionaran diez alumnos para participar en la
actividad. A cada uno se le colocara un papel en
la frente, sujeto con una cinta, en el que estara escri-
to un estereotipo o prejuicio comun en los colegios
o0 institutos. Los sujetos no podran ver ni leer el
‘nombre del estereotipo o prejuicio escogido: el
alumno objeto de bullying, el matoén, el tonto, el lis-
m,el guapo, el feo, el aplicado, el vago, el payaso y
el borde. El resto del grupo se colocara formando
" dos filas, haciendo un pasillo. Los sujetos etiqueta-
dos debaran recorrer uno a uno el pasillo, dejando
tmpmce de tiempo entre uno y otro, e iran interac-
con el grupo, que deber4 tratar a cada alum-
de acuerdo con lo expresado en la etiqueta de su
frente, es decir, segtin consideren que se suele tratar
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a las personas bajo ese estereotipo o prejuicio. Des-
pués de que hayan pasado todos, se les preguntara
a los etiquetados de manera individual cémo se han
sentido. Acto seguido, se les pondré en la frente la
etiqueta contraria a la ya utilizada, y volveran a pa-
sar por el pasillo, para que experimenten ese cam-
bio de atencién y trato con respecto a sus compa-
neros. Luego se volvera a separar a los sujetos y se
les preguntard, de manera individual, como se han
sentido respecto al trato recibido. Finalmente, to-
dos los alumnos expondran conjuntamente las con-
clusiones a las que han llegado.

ACTIVIDADES

AMPLIA

» 1. ¢En qué consisten las dinamicas de grupo? ;Qué

beneficios tienen? ;A qué ambitos se pueden aplicar?

ANALIZA

) 2. ¢Como te has sentido realizando la dinamica de grupo?
¢Qué conclusiones puedes extraer?

» 3. Intenta aplicar los distintos tipos de liderazgo
al entorno escolar y analiza sus consecuencias.

COMPARA

°% 4. Delos estereotipos y prejuicios propios del entorno
escolar, icudles te parecen mas graves? ;Por quée?

INVESTIGA

5. ¢Sabes cuantos casos de bullying 0 acoso escolar
existen en Espafa? ¢Podrian las dinamicas de grupo
contribuir a disminuir tales casos? ;De qué modo?
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Diario de un skin: la violencia
como identidad colectiva

«Fue una revelaciéon. Acababa de descubrir una de
las claves fundamentales del movimiento skinhead.
Juntos, en manada, nos sentiamos fuertes, podero-
sos, invencibles. Cualquier adolescente que haya cre-
cido en un barrio marginal, o en uno acomodado,
pero que haya sufrido la incomunicacion familiar, la
introversion o una falta de comprension con sus ami-
gos, vecinos, companeros, cualquier joven que se
haya sentido solo, humillado, o desintegrado social-
mente, encontraba entre los cabezas rapadas la fami-
lia, el clan, la manada en la que sentirse a salvo.

En aquel grupo de skinheads, mientras cruzdbamos
las calles, me sentia temido. Y al concienciarme del
miedo que generabamos a nuestro alrededor me sen-
ti poderoso. Nadie se atreveria a provocarme, a insul-
tarme, a humillarme o a faltarme al respeto mientras
formase parte del grupo. Al contrario. Yo podria in-
sultar, provocar o incluso agredir a quien me apete-
ciese, porque sabia que mis camaradas me apoyarfan
incondicionalmente... Esa sensacion es embriagado-
ra. Y me dejé embriagar. [...]

Solos, individualmente, éramos simplemente unos
pobres fascistas con el craneo pelado y una incémo-
da estética. Personajes anodinos, anénimos y ambi-
guos. Pero juntos, en grupo, sufriamos una transfor-
macion. Perdiamos nuestra individualidad, nuestra
personalidad, nuestra conciencia de entes indepen-
dientes para convertirnos en partes de un ente colec-
tivo superior. Un monstruo violento, temido y feroz
que nos otorgaba un poder, un protagonismo que
éramos incapaces de lograr por nosotros mismos. Pa-
raddjicamente, el ideal ario del hombre superior, del
individuo elevado, se me revelaba un fraude ante el
hecho que acababa de descubrir.

Los neonazis no son individuos superiores, ni tampo-
co inferiores. Ni siquiera son individuos. Adquieren
su identidad y su fuerza solo como pedazos de un co-
lectivo. Nietzsche les minti¢. Nunca seran superhom-
bres porque ni siquiera son hombres. No importa
que pertenezcan a una banda skinhead, a una pena
ultra o a un partido politico. Necesitan pertenecer a
algo..., como la mayoria de los seres humanos».

A. SALAS, Diario de un skin:
un topo en el movimiento neonazi espariol (2003)

DIARTO
DI UN SKIN

ACTIVIDADES

ANALIZA

1.

Comenta esta afirmacion; «Cualquier joven que

se haya sentido solo, humillado, o desintegrado
socialmente, encontraba entre los cabezas rapadas
la familia, el clan, la manada en la que sentirse a salvo».

. ¢Tiene fundamento biolégico el racismo? ¢ Qué quiere

decir que hoy predomina un racismo sutil?

. ¢Como explica el autor del texto el proceso

de desindividuacion en el movimiento skinhead?

AMPLIA

4,

La Ley Integral contra la Violencia de Género (2004)
fijaba como recomendaciéon un 40% de mujeres

en el consejo de administracion de las empresas,
pero solo un 18% ocupa esos puestos. ;A qué crees
gue se debe esta situacion?

. ¢Qué formas de intolerancia encuentras en la sociedad

actual? ;Coémo se manifiestan? ;Como pueden afectar
psicolégicamente?

DEBATE

6.

¢Qué tipo de iniciativas preventivas crees que deberian
tomarse para evitar actitudes radicales e intolerantes?
¢Y con el fin de evitar que las personas se integren

en una masa que pierde parte del control?
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