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Curso de introduccion a la Psicologia

)
—5¥%

La salud mental ha ganado reconocimiento como un pilar fundamental para el bienestar
general, pero sigue siendo un area donde muchas personas carecen de la comprension
necesaria para enfrentar sus propias dificultades o apoyar a los demas.

La formacion en psicologia ofrece herramientas esenciales para navegar por el complejo
paisaje emocional y social de la actualidad.

En este curso de Introduccion a la psicologia, el objetivo que se persigue es entender mejor
el comportamiento humano, tanto el propio como el ajeno.

A través de los diferentes temas que abarca la Psicologia, identificaremos patrones de
pensamiento y comportamiento que pueden ser perjudiciales o beneficiosos vy
comprenderemos por qué se producen.

Aprenderemos como funcionan algunos de los procesos psicolégicos basicos: las emociones,
la motivacion, la memoria, la percepcion; lo que nos asemeja y diferencia a otros: la
personalidad, el autoconcepto, la inteligencia; algunos patrones de conducta tipicamente
humanos como la violencia y la comunicacién, asi como algunas herramientas para poner en
practica en nuestro dia a dia con el objetivo de mejorar la calidad de vida y promover un
equilibrio emocional mas saludable.

Por ultimo, aclarar que en este curso se hablara de la Psicologia desde un enfoque cientifico.

@) Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



.., Agenda del curso

1. ¢Qué es la Psicologia? Principales paradigmas de
pensamiento.

2. Procesos psicolégicos basicos: motivacion, emocion,
memoria, percepcion, etc.

3. El Yo en la Psicologia: autoconcepto, autoestima,
personalidad y otros rasgos humanos.

4. Actitudes, atribuciones y sesgos cognitivos.

5. Altruismo, agresion y comunicacion no violenta.
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ol Agenda del curso

6. La Psicologia Social.

7. El trauma, el trastorno y las enfermedades
mentales.

8. La terapia Psicoldgica.

9. Caja de primeros auxilios psicologicos:
herramientas.

10. Curso de meditacion autégena.
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Introduccion a la Psicologia. Definicion.

)
—5¥%

Definicion de Psicologia en la actualidad: estudio cientifico de la conducta,

la directamente observable, y los procesos mentales, que si bien no
siempre se pueden observar de manera directa, si se pueden inferir a

partir de la conducta.

Comprende tanto la obtencidén de conocimientos “teéricos”, como su
aplicacién y su utilizacién en la solucién de problemas practicos y

concretos.

El objetivo de la Psicologia es la descripcién, predicciéon y explicacion del
comportamiento de las personas, teniendo en cuenta siempre el contexto

donde esta conducta se desarrolla.

.
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EVOLUZIONE DELL'UOMO:
DALL’AUSTRALOPITECO
ALL"HOMO SAPIENS SAPIENS -
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Los “3 cerebros” (cerebro triuno)

——— ——

CEREBRO ( ;
LIMBICO CEREBRO CORTICAL
(EMOCION, o NEOCORTEX
INTERACTUAR, (RAZON, LENGUAIE,

ALIMENTARSE,
REPRODUCIRSE) (7
+200 Millones de afios [

85%

CEREBRO
REPTILIANO

(INSTINTO, SOBREVIVIR, | nues TFO S

REACCIONAR, RESPIRAR,
DORMIR, DESPERTAR, P
S s decisiones ..

+500 Millones de afios 7

| APRENDIZAJE, LOGICA)
100.000 afos

Paul Mac Lean




Introduccion a la Psicologia y la Psicologia Social.
D%mensiones del analisis

— 55

Principales dimensiones utilizadas por la psicologia:

Dimension cognitiva: codmo pienso
Dimension motivacional-afectiva: como siento
Dimension conductual: como actuo

Todos los planos estan relacionados e influyen entre si. A veces

puede ser conveniente analizarlos por separado, sin perder
vision de que interaccionan juntos.

Todos los planos influidos por Contexto Social
Persona — Contexto - Situacion

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 13
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Introduccion a la Psicologia.
Procesos psicologicos basicos

)
— 5

Segun Lev Vygotsky, los procesos mentales superiores son sistemas psicolégicos

humanos que se desarrollan a partir de otros mas basicos, compartidos con los
animales. Estan mediados por simbolos y emergen a partir de la interaccién social,

ademas de como consecuencia natural del desarrollo cerebral.

De modo opuesto, los procesos psicolégicos basicos o elementales son compartidos
por muchas especies de animales y estan presentes en las personas desde el

nacimiento.

El concepto de proceso psicolégico superior es fundamental en la psicologia cognitiva
y en las neurociencias. Se habla de procesos psicolégicos superiores para hacer
referencia a las funciones cerebrales que dependen de las areas de integracién del
cértex. Como su nombre indica, estas regiones integran la informacién del resto del

cerebro, permitiendo procesos de gran complejidad como el lenguaje o el razonamiento.
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Procesos
Psicologicos
Superiores

Procesos

Psicologicos
Basicos

§

¢ Abstraccion

* Pensamiento

¢ Lenguaje

¢ Toma de decisiones
¢ Actitudes

e [mitacion

* Memoria

* Apredizaje
* Motivacion
¢ Emocion

e Atencion

e Percepcion




Introduccion a la Psicologia. A\
Procesos psicologicos basicos

o

The Wonders Within Your Head

WA A A A
I ] ' s 2N

Diferentes areas cerebrales
son responsables de
diferentes procesos

\ :

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



4%

3%

N

3%

2%

1%

Clinical

B Counseling

Bl Other reseach subfields

B School/Educational

I Other applied subfields
Developmental
Cognitive

M Industrial/Organizational

B Social and Personality
Clinical Neuropsychology

B Neuroscience/Physiological/

Biological
B Experimental
B Health




Introduccion a la Psicologia.

Definicion de Psicologi aba
Inicion de Fsicoliogia .
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Introduccion a la Psicologia.
Algunas preguntas y algunos mitos...
0

_ Y4

; Quié ? DR.RNEDIUA|
¢, Quién soy yo~ R OO0
INGANT I L.

¢, Como describirias tu personalidad?

¢, Como son tus habilidades visuales?

¢, Qué te motiva, qué metas tienes? ng%wo&ﬁ&mﬁ \

¢éEn qué cosas destacas? o 725%  (VO.TONTOUHABAINO

¢, Cual es tu coeficiente intelectual?

| ¢En qué contexto social te mueves?

' ¢A dia de hoy, tienes algun problema?
¢ Coémo te comportas cuando estas ¢ Te pagan por escuchar a la gente?
enfermo? He soifiado con X, jeso qué significa?...

¢ Qué piensas de mi, como soy?

¢ Me vas a psicoanalizar?

¢ Puedes leerme la mente?

‘ ¢ Me puestes himnotizar?
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 20




Introduccion a la Psicologia y la Psicologia Social.
V_i\,pleo

—

https://www.youtube.com/watch?v=WCeK5XBsdSA

@ Javier Bardén Treceno — Psicélogo General Sanitario 21




Corrientes teoricas en Psicologia.
AOIo largo de la historia han existido diferentes paradigmas

— (a4}

Eclecticismo ; e

Psicoanalisis

Estructuralismo Psicologia Positiva
Psicodrama .
Humanismo
Gestalt _ _
Funcionalismo
Conductismo Cognitivismo

Psicologia de las diferencias individuales

Vamos a tratar de ordenarlas para que tengan sentido....

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 22



Corrientes tedricas en Psicologia.
In@cios cientificos de la psicologia

e - . ..

. 1879 P - y
L]

g
SIGLO XX SIGLO XXI

Etimolégicamente Psicologia viene del griego, de Psykhe, alma y de

Logos, ciencia o estudio. Por tanto, en un principio significaba «estudio del alman».

' Hasta finales del s XIX, la psicologia estudiaba, como una rama mas de la filosofia,

¥ el alma.

A
A finales del XIX se pasa de una psicologia filoséfica a una
psicologia experimental de base fisiolégica. Mito de origen de
la Psicologia: Wundt y la creacion en Leipzig (Alemania)

del primer laboratorio de psicologia experimental (1879).

Del estudio del alma a la «ciencia de la conciencia».

i

’-\ N L ,
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Corrientes tedricas en Psicologia.
Estructuralismo (1879 hasta 1900 aprox.)

~ r

Wundt comenzé a medir los tiempos de reaccion en pruebas de complejidad variable,
donde intentaba identificar los componentes psiquicos internos y a descubrir también
. las leyes generales que rigen la dinamica de la psique. Wundt y sus ideas de la -
| psicologia dominaron en el ambito académico hasta los inicios del 1900, cuando los

' métodos introspectivos fueron criticados por inexactos.

\

|
Se comenzaron a hacer experimentos de laboratorio con animales,

para intentar dotar a la psicologia de un rigor cientifico.

La psicologia estructuralista se basa en la introspeccioén, la

auto-observacion y busca estructuras universales. De esos métodos
-x
‘ tificos» vinieron las criticas.

{
‘U’ Javier Bardon Treceio - Psicologo General Sanitario




Corrientes tedricas en Psicologia.
P@lcologla diferencial (finales XIX y comienzos del XX) =

— T n J

"
> 1900
SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXl

De la Teoria evolutiva de Darwin se desprende para la psicologia que "los individuos

humanos presentan una enorme diversidad y variacion en sus comportamientos y

facultades, que esta variabilidad es hereditaria y que tiene un sentido adaptativo”. oy

y
;! La disciplina de las diferencias individuales nacio al tiempo que la otra |
; .

| gran rama de la psicologia, la psicologia experimental, impulsada por

los Darwin y Galton.

Se considera a Francis Galton como padre de la psicologia diferencial,

al ser el primero en prestar atencion a las diferencias individuales

\| partiendo del papel que representaban en la adaptacion

5

' ( (concepto‘que tomo de su primo, Charles Darwin).



Corrientes tedricas en Psicologia.
P?ICO|OgIa diferencial (finales XIX y comienzos del XX)

o T

1900 [N

: _
SIGLO XX SIGLO XXl

Tras Galton, James Cattell impulsé la psicologia diferencial con la aplicacién a su

estudio de los tests mentales (inventados por Alfred Binet).

. Los test creados por estos pioneros se utilizaron con profusiéon para reclutar en el
' ejército lo que generé importantes debates en torno a la supuesta superioridad de

unas razas sobre otras.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Corrientes tedricas en Psicologia.
Ftvdncionalismo (desde 1890 hasta 1920)
Y

S

& 1900 _.

L]
SIGLO XX SIGLO XXl

William James es tradicionalmente considerado el precursor de la Psicologia

Funcional con la publicaciéon de su libro Los Principios de la Psicologia (1890). Fue ‘

luego promotor del pragmatismo en Filosofia, planteando en términos muy generales =

que todo conocimiento es valido si es (til.

Frente al enfoque estructural de Wundt (Alemania),

en EEUU predominé el enfoque funcional y pragmatico.
Ello supuso el paso del estudio de estructuras a funciones mentales.
El enfoque pragmatista enfatiza las consecuencias de la conducta

y la necesidad de aplicaciones de la psicologia.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 27




Corrientes tedricas en Psicologia.
P@icoanélisis (desde 1890 hasta hoy) P
— Yy — *

o X ) ’
. 190 )

SIGLO XIX - SIGLO XX SIGLO XXl

./

3

Para Freud, una parte de la mente (llamada inconsciente) se encuentra fuera de la conciencia
personal e influye en nuestro comportamiento. EI comportamiento esta regido por fuerzas que |

chocan dentro de la personalidad y cuya estructura es dinamica y esencialmente conflictiva.

| La vida es tension entre el: querer (impulso, deseo, motivacion),
q poder (analisis de las acciones, consecuencias, posibilidades),

deber (contexto social, influencia de los demas normas).

Freud elaboré una teoria del desarrollo psicosexual del individuo
caracterizada por el determinismo biografico-infantil: la idea de que
las experiencias tempranas determinan formas de personalidad adultas

\ (de ahi el uso de la entrevista psicoanalitica o anamnesis).

o

& 5
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Corrientes tedricas en Psicologia. |
P@icoanélisis (desde 1890 hasta hoy) s
—OMO—

oz X ! | b |
' 1900‘1 RN J

SIGLOXIX SIGLO XX SIGLO XXI

¥

Muchos pensamientos inconscientes son de naturaleza amenazadora (sexuales o agresivos — el
ello infantil -) y por lo tanto se reprimen (se mantiene fuera de la conciencia). El psicoanalisis |}
estudia los mecanismos de defensa ante estos pensamientos: la negacion, la represiéon (dirigir "

. 0 o . 0z P)_.‘,_’:‘_:
pensamientos dolorosos o no deseados fuera de la consciencia), la sublimacién etc.

-
u
P

‘i El ello (lo unico que tiene el niio al nacer) se rige por el principio \

| del placer y es la fuente de energia psiquica (dos instintos basicos: o
sexualidad y agresividad, Eros y Thanatos) —
El yo surge del conflicto entre el querer y el poder, se rige por el .Pmocv;;ciw:!'g_ v

principio de realidad. SUPERYO
El superyo es el dominio del deber, es el resultado de la

INCONSLHN0

\ interiorizaciéon de las normas sociales (proceso de socializacién).

o

- n -t
@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Corrientes teoricas en Psicologia. A
C@nductismo (comienzo afios 20 y cénit afios 50 y 60)
G

3 R ’.

¢ 1950 4

SIGLO XX SIGLO XXl

Psicologia como el estudio cientifico de la conducta [llaman cientifico a lo que «soélo» es
experimental]. Rechazan el estudio de la conciencia o mente (herencia de la filosofia) por ser una ||

realidad psiquica irreducible a la fisica.

.+ Definen la Psicologia como la ciencia natural que estudia la conducta observable (lo que el
A organismo hace o dice). El comportamiento es moldeado y controlado por el ambiente de cada
cual, somos el resultado de nuestros aprendizajes

(rechaza la existencia de instintos).

El objetivo de la Psicologia es predecir y controlar la conducta

(positivistas). Su gran idedélogo fue B. F. Skinner.

— -

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario




Corrientes teoricas en Psicologia. b
C@nductlsmo (comienzo ainos 20 y cénit anos 50 y 60) ;‘"

. = J
. 1950

SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXl

Modelo de conducta Estlmulo-Respuesta (E » R). Por tanto, la conducta es la manera que tiene el

T

7

individuo de dar respuesta a los estimulos. L

La psicologia se reduce al estudio de estimulos y respuestas y como se relacionan.
B
_*| El mecanismo basico que explica la conducta es el aprendizaje por asociacion. Dos tipos de | ¢

@ aprendizaje por asociacion: 4

Condicionamiento Clasico

Condicionamiento Operante

'\ } CajéEkinner

-
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 31
* - %a -



,\\ )

Corrientes teoricas en Psicologia. .

C@nductlsmo (comienzo afnos 20 y cenit anos 50 y 60) ‘:ﬁ*« |

&y )

"
> 1950

’,.

SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXl

El condicionamiento clasico (CC), al EC » RC. La asociacion por contigliidad y/o contingencia espacm-

’égi
b

temporal de estimulos y su repeticion, en sucesivas ocasiones.

B
'

' El proceso de aprendizaje por CC lo explicé el fisidlogo Ivan Paviov (proveniente de la reflexologia

rusa) con su famoso experimento del perro y la campana. Pavlov, el reflejo condicionado explica la ‘i
|

| actividad psiquica completa del animal o ser humano, mediante la suma e interaccion de

Arves dal condiclonamiento 2. Artes del condicilonamiento

. wers ickee Sl iGN o' No hay calivacion
* . g Ny Estinsulo Respuesta rastimulo Respuesta
1

ncondicionado i ondiclonada et ral no condicgonada

condicionamientos.

Respuests
sonads

Javier Bardén Trecefio Psicélogo General Sanitario 32
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Corrientes tedricas en Psicologia. \ by
C@nductlsmo (comienzo anos 20 y cénit anos 50 y 60) ‘,..‘w

oo B »

SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXl

_—

Condicionamiento operante (CO): Estimulo-Respuesta-Refuerzo (E-R-Rf)

Antecedente la Ley del efecto de Thorndike (estudios con gatos): una respuesta tendera a repetirse |
S
| si va seguida de placer y los organismos aprenden por ensayo-error. "

Skinner La conducta es moldeada y mantenida

por sus consecuencias (premios o castigos).

Este tipo de aprendizaje ocurre cuando las respuestas deseadas

son premiadas o reforzadas y cuando las respuestas

no deseadas son ignoradas o castigadas.

\ )m.%//wwwdaiIvmotion.comlvideolx?vipw bf-skinner-condicionamiento- operant _school
_g— }

{ L - -
@) Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 33
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http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
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http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
http://www.dailymotion.com/video/x7vipw_bf-skinner-condicionamiento-
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Corrientes tedricas en Psicologia.
C?nductlsmo (comienzo anos 20 y cénit anos 50 y 60)

m—
B 0 1.
¢ 1950
Documental.

BF. Skinner

CONDICIONAMIENTO OPERANTE

Duracion: 7:20 min Audio: Espanol

- il [Pacacioe
- Universidac Pechegoc)ica

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 34



Corrientes tedricas en Psicologia.
P@icologia Cognitiva (anos 60 hasta ainos 80) P
— |

T v |

SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXl

La psicologia es la ciencia de la actividad humana de un sujeto activo — no sélo reactivo — que

procesa mentalmente la informacion. !

Estudio de los procesos cognitivos que median entre el E y la R: atencién, memoria, percepcion, I

.+ pensamiento, lenguaje, actitudes. Procesos o variables intermedias del organismo, no observables ﬁ
\M

ﬁ directamente, pero que si se pueden definir y medir indirectamente (ej. a través de escalas o

cuestionarios).

El individuo no esta movido por instintos, ni es una
cuasi-maquina programable por condicionamiento. Es un ente racional
que utiliza (procesa) informacion para tomar decisiones.

\ Se utiliza la metafora de la mente como un ordenador.

- n -t
@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Corrientes tedricas en Psicologia.

G&stalt
—554)

B Y, =

s 1920 B

SIGLO XX SIGLO XXl

La psicologia de la Gestalt (también psicologia de la forma o psicologia de la configuracién) es una
corriente de la psicologia moderna, surgida en Alemania a principios del siglo XX, cuyos |
exponentes mas reconocidos fueron los tedéricos Max Wertheimer, Wolfgang Kohler, Kurt |
Koffka y Kurt Lewin. El término Gestalt proviene del aleman, fue introducido por primera vez ny

_"| por Cristian Von Ehrenfels y puede traducirse, aqui, como "forma", "figura", "configuracion".

En la experiencia que tiene el individuo en su interaccién con el medio ambiente, los diferentes
elementos sensoriales, por si solos, no explican la comprension de la realidad. Es la conjuncién de

todos ellos en base a ciertas leyes descubiertas por estos psicélogos la que conforma la realidad.

Este planteamiento se ilustra con el axioma que dice: El todo es mayor que la suma de las partes.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 36



SIGLO XIX i

e -

LEYES DE LA GESTALT

- LEY DE MOVIMIENTO
* LEY DE CONTRASTE
+ LEY DE CIERRE

* LEY DE FIGURA Y FONDO
+ LEY DE PROXIMIDAD

* LEY DE SEMEJANIA
« LEY DE CONTINUIDAD

b}
Y

SIGLO XXI


https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/
https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/
https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/
https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/
https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/
https://notwastedminutes.wordpress.com/2017/05/02/figura-fondo-gestalt/

Corrientes tedricas en Psicologia.
Pﬁlcologla Humanista (anos 50, 60 y 70)
—of)

= 1=

. 1960 |

SIGLO XX SIGLO XXl

Reaccién al conductismo y al determinismo biolégico. También al diagnéstico y el etiquetaje de las
personas (antipsicologia). EI comportamiento esta guiado por la imagen de uno mismo, por

| percepciones subjetivas del mundo y necesidades de crecimiento personal.
Enfatiza el aspecto creativo de las personas para encontrar su verdadero potencial.

El hombre posee una serie de fuerzas o potencial humano que debe desarrollar para realizarse
plenamente como persona. Frente al determinismo biolégico o ambientalista, enfatiza la capacidad
humana para elegir. Esta corriente da importancia a factores subjetivos como la imagen de si

mismo, autoestima, autorrealizacion, etc.

Enfoque idiografico: cada persona es unica e irrepetible y debe ser analizada en su singularidad.

_—
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Corrientes tedricas en Psicologia.
P@lcologla Humanista (anos 50, 60 y 70)
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SIGLO XX
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Necessidade de
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SIGLO XXI
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Corrientes tedricas en Psicologia.
C@rrientes actuales: Psicologia Positiva

y 1990

SIGLO XIX SIGLO XX

La Psicologia positiva es el estudio de las bases del bienestar

-1

La psicologia positiva investiga:
psicolégico y de la felicidad, asi como de las fortalezas y virtudes

=
humanas. Tradicionalmente, la psicologia ha dedicado mucho ;e"”:dni O
esfuerzo a estudiar los aspectos negativos y patolégicos del ser 'E:((z)ﬂe‘rfi::"';l‘c‘ifsr.':ptima-s g t:;}:;"dd”

| humano (ansiedad, estrés, depresion, etc.), dejando de enfocarse en . C':L'v?‘d:(' '(:?‘”_“"_“_"':‘rf"l__ r

4 el estudio de aspectos positivos, como la creatividad, la inteligencia e \:I:Ln:s N ":i
emocional, el humor, la sabiduria, la felicidad, la resiliencia, etc. " o
Este enfoque es denominado también, por algunos autores, como A
salutogénico. El impulso definitivo para la creacion de la Psicologia
positiva fue dado por Martin Seligman, profesor en Pensilvania y & \3;',,,,

\ Tli_guo Director de la Asociaciéon Americana de Psicologia.
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Corrientes tedricas en Psicologia. :
C@rrlentes actuales: Psicologia Integradora o eclectlca ’:ﬁ*\

‘0’1" %
o 1!
‘ 2000 J

SIGLO XIX SIGLO XX SIGLO XXI

Hoy se apuesta en Psicologia por un enfoque pragmatico, dando validez parcial a los diferentes

enfoques historicos. Los psicélogos organizacionales, clinicos o educadores utilizan herramientas y

tecnlcas de distintas escuelas en sus intervenciones.

B '
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Corrientes tedricas en Psicologia.
Rﬁsumen

— ()

SIGLO XX SIGLO XXI

Estructuralismo

Psico. Diferencial

Funcionalismo

Psicoanalisis

Enfoque
Gestalt Conductismo ’ Integrativo

Cognitivismo | psicologia
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Psicologia de la motivacion y la emocion.

Motivacion y Emocién

— .
=

Motivacion y Emocion

Dos procesos psicologicos diferentes. ;En qué se parecen y en |

qué se diferencian? L

Motivation:

Emocion: Influencia %*
Lo que nos pasa cuando ¢ Por qué hacemos lo que |
reaccionamos a alguna - hacemos?

situacion ¢ Por qué hacemos cosas?

(lnizine © exiceiie) (palabra «motivoy, t |
{/

Influencia
mover, etc)

a)'sicélo%eneral Sa‘nitario 4 ..X -_— 474‘ LA

.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
M&)tlvacmn

— ()

¢ En qué consiste la motivacion? ;Como la definiriais?

Motivacidn viene de la palabra latina “motivus” que significa “movimiento”.

En psicologia y filosofia, la motivacién implica estados internos que dirigen el organismo hacia
metas o fines determinados; son los impulsos que mueven a la persona a realizar determinadas
acciones y persistir en ellas para su culminacion. Este término esta relacionado con «voluntad» e

«interés».
Motivacion: la raiz dinamica del comportamiento humano cuya origen reside en las necesidades
basicas humanas... La insatisfaccion hace a las personas estas motivadas (para los cambios) y las

predisponen...y activan...para la actividad.

Motivo: el estado que activa y dirige la conducta del individuo.
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Psicologia de la motivacion y la emocion. N
M@tivacién o
= e, 3
: ) [
The Major Components of Motivation “ ?{ e “
Activation Intensity '
‘;—'-é"”‘“ Persistence );—; (e
N — = /‘,.
~ ' '?_(:';-:; ) | ' 51 o
DY > en / Elementos basicos de

la motivacion

ACTIVATION
INTENSIDAD
PERSISTENCIA

OBJETIVO &

-\._

_~—'_'_—

- MonvncmN

ACTIVACION / ENERGIA N GASOLINA
\ ! > > |
)
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
MPtlvacmn

— ()

La motivacién influye en el rendimiento a través de la activacién, la persistencia y la intensidad.

A mas motivacion mas activacion, persistencia e intensidad. La motivacién se puede “sentir”.

Sin embargo, el rendimiento no siempre aumenta indefinidamente con la activacién. Hay un
punto en el que aparece el estrés. A partir de ese punto el rendimiento decae. A este efecto se le
| conoce como la ley de Yerkes-Dodson que fue llamada asi gracias a los nombres de sus

formuladores.

Esta breve y practica ley describe la relaciéon entre la productividad y el estrés a partir de una
“U” invertida. De forma que el nivel de productividad aumenta en funcién del aumento de la

activacion del cuerpo (estrés), hasta un punto maximo

R Tecoria de Ia "U" Invertica
H r4 . ” e
a partir del cual el aumento de estrés conduciria a n ioas
d
un empeoramiento y disminucién de la productividad. e
|
e
n
t
._-'ﬁ‘ o
— Baja Media Alta

Motivacion
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ODeIimitaciones conceptuales

Motivacion

* Elfactor que «enciende».la motivacion son las necesidades y
los deseos. Las necesidades activan el comportamiento hacia
la busqueda de un objetivo

@ Javier Bardon Treceno - Psicélogo General Sanitario
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
M&)tlvacmn

— (%)

¢.En qué se diferencian necesidades y deseos?

Ambos conceptos se refieren a “carencias” que inician procesos motivacionales.

Una necesidad es aquello que resulta indispensable para vivir en un estado de salu plena. Pueden
ser de caracter fisiologico, como respirar, hidratarse o nutrirse (objetivas); o de psicolégico, como la

autoestima o la aceptacioén (subjetivas).

Las necesidades son la expresion de lo que un ser vivo requiere indispensablemente para su
conservacion y desarrollo. En psicologia la necesidad es el sentimiento ligado a la vivencia de una
carencia, lo que se asocia al esfuerzo orientado a suprimir esta falta, a satisfacer la tendencia, a la

correccion de la situacion de carencia.

Se diferencian de los deseos en que el hecho de no satisfacerlas produce resultados negativos

evidentes, como puede ser una disfuncioén o incluso la muerte.

Un deseo es una necesidad que toma la forma de un producto, marca o empresa.
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Psicologia de la motivacion y la emocion. |

Mﬁtivacién -

Necesidades vs. Deseos , ‘,'
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
M@tivacién

Motivaciones Primarias Motivaciones Psicosociales

Necesidades Bioldgicas: Necesidades Secundarias:

(son vitales para la supervivencia (Aprendizaje e interaccion)
y comunes a los animales)

Curiosidad, prestigio,

Hambre, sed, suefio. Aceptacion, afecto,
Comodidad fisica, Pertenencia a grupos
Actividad sexual, Seguridad, autoestima

Actividad/descanso Autorrealizacién, poder
Temperatura, etc.

. £%

\
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— ()

Hay muchas teorias acerca de la motivacion. Ninguna de ellas consigue explicar, por si sola, los

mecanismos motivacionales. No obstante, la suma de todas nos dara una nocién aproximada.

Las primeras teorias sobre la motivacidon postulaban que esta venia del instinto. El primer
psicélogo en popularizar una teoria motivacional del instinto fue William James, aunque él

hablaba de la motivacién como volicidn, voluntad y distinguia entre voluntades y habitos.

Los gatos persiguen ratones, huyen de los perros, evitan el fuego sencillamente porque deben
hacerlo en términos biolégicos, es decir, porque el ratén despierta el instinto de persecucién del
gato, el perro despierta su instinto de huir, las llamas del fuego despiertan su instinto de

protegerse.

Es decir, en el gato un conjunto complejo de reflejos heredados que generan

impulsos a acciones especificas como perseguir, huir, etc.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— ()

Teorias Homeostaticas (Hull, Freud, Lewin):

Las conductas motivadas se originan por desequilibrios fisiologicos como el hambre, la sed o el

S€eXO.

Entienden el organismo humano como un sistema homeostatico que trata de mantener constante un

estado de equilibrio. La homeostasis es un proceso regulador el organismo.

Determinados sucesos (frio, hambre, miedo, etc.) alteran el balance del organismo y producen un
estado de tensidon o necesidad que genera un impulso a actuar a fin de restaurar el equilibrio,

satisfaciendo la necesidad.

Criticas: La conducta no siempre tiene motivaciones internas y Las motivaciones (secundarias o
psicosociales) pueden modificar incluso los motivos primarios y hacer conductas «no légicamente

homeostaticas» por motivos sociales.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— ()

Proceso homeostatico de reduccion de la
tension:

a) Homeostasis

Partimos en a) de un cuerpo esta en equilibrio
) Sanisfaccon bh) |

Lstimul

homeostatico. Un suceso b) le provoca una
necesidad que, a su vez le provoca un estado de

tension.

El sujeto intentara reducir esa tension a través de P Necesidud
algun comportamiento. Si con ese

comportamiento consigue reducir la tension, esto tonslshil

la provocara una satisfaccién al volver de nuevo

al estado de calma homeostatica.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— ()

Teorias del Incentivo (Conductuales):

Son los estimulos externos (positivos o negativos) los que controlan y determinan la conducta.

El incentivo tira de la conducta, el impulso empuja la conducta .

Los comportamientos estan muy influenciados por los resultados o consecuencias que se
obtienen al actuar. No todos los resultados y recompensas son igualmente valiosos para todas

las personas. Refuerzos primarios, secundarios y sociales.

Criticas: Las Motivaciones no se basan sélo en los refuerzos sino también y sobre todo en
variables cognitivas, emocionales y sociales. Existen motivos extrinsecos e intrinsecos

(internos) (ver siguiente diapositiva).
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

—05%y
TIPOS DE MOTIVACION
Promover feedbackposit J Motivacion Motivacion
Promover metas orientadas al proceso J intrinseca extrinseca

oo e st || Realizacion de una | Realizacion de un
e || conducta como fin | conducta por causas
| en si misma, por el | externas a la propia

Explicar el propésito de la actividad

‘ placer que supone actividad que se
cmenrhchaoneadl L g mera ejecucion. | realiza, como medio
Utilizarlas recompensas con cuidado | Obijetivo sentirse para obtener una
| competente, recompensa.

Desarrollar el estado de flujo

autonomo y con (Teoria del Incentivo)
mas autoestima

Concienciar de la necesidad de aprendizaje
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— (%)

Teorias Cognitivistas: Las necesidades Aprendidas (McClelland)

La motivacion de un individuo tiene su origen en la necesidad de satisfacer una de estas tres

motivaciones dominantes: La necesidad de logro, de poder o la de afiliacion.

Teoria de McClelland

!'LﬂEITIUAI: ION DE LOGRO: Llwh\f’_mﬂm die 5 errenlE R o
impoanerse elevadas metas que o )

alcanzar. Tienen una gran necesidad "Trabaio bien realizado.
de ejecucidn, paro muy poca de A8 pia res pomEa bilidades
gfiliarse con ofras personas. ihb:ea'rlafe-adba:l-i

A
- — -
e quets que kb comeidansn imporiants
MOTIVACION DE PODER: \ _ o
Mecesidad de influir v controlar a “Quisre preztigio y Hatm.
ofras personas v grupos v a obtener Lo gueta que predo minenawa deas
el reconocimiento por parte de ell .,H:ELEH' tenar memtalidad pofitica y

sLaguets =& popukr.
Leguatz el comtacto con ba damea.

Ledimguetzestarack, @ sients bien
& equipo

Laguata ayudar aota gants

MOTIACION DE AFILIACION:
Mecesidad de formar parte de un

grupo
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
T@orias psicologicas sobre motivacion
h

m— ()

Teorias Cognitivas de la motivacion:

Con la corriente cognitiva en psicologia, el estudio de la motivacion se orienta hacia los
procesos racionales (versus contenidos) que inician, mantienen y dirigen la conducta.

Busqueda activa y procesamiento de la informacién

Teoria de la Expectativa — Valor. La fuerza motivacional depende de las expectativas
cognitivas sobre las consecuencias de la conducta (probabilidades subjetivas de logro o
5 '~ satisfaccién) y el valor que el sujeto otorga a esas consecuencias (valor del incentivo) No

todos los resultados/recompensas son igualmente valiosos para todas las personas.

Fuerza Motivacional= E x V (Expectativas X Valor del Incentivo)

Expectativa: Valor:

El resultado es
algo deseable?

Mi esfuerzo
servira para algo?

>— Psicblogo Gentg




Psicologia de la motivacion y la emocion.
T%orlas psicologicas sobre motivacion

— (%)

Teorias Humanistas de la motivacion (piramide de Maslow):

Multiples Criticas: Determina cinco niveles segun un orden de
prioridades

- Caracter no Universal.

5° Autorrealizacién y

- Mdltiples

. _ desarrollo personal
contraejemplos:
falsaciones empiricas. Y 4° Estima y
- Ideologia Clasista. reconocimiento social
- Existen necesidades 3° Pertenencia social,
pertenecientes a varios £

. afecto y relacion
niveles.
2° Seguridad fisica y
psiquica

\  1° Fisiologicas
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
Eronociones
)

¢ En qué consisten las emociones?

Igual que la palabra motivacién, la palabra emocion viene de «movere», moverse. El prefijo “Ex”

significa de un sitio a otro. Por tanto, seria algo que sacaria a uno de su estado habitual.

Las emociones son reacciones psicofisioléogicas que representan modos de adaptacion a ciertos
estimulos del individuo cuando percibe un objeto, persona, lugar, suceso o recuerdo
importante. Psicolégicamente, las emociones alteran la atencién, hacen subir de rango

ciertas conductas guia de respuestas del individuo y activan redes asociativas en la memoria.

Fisiolégicamente, las emociones organizan rapidamente las respuestas de distintos sistemas
biolégicos, incluidas las expresiones faciales, los musculos, la voz, la actividad del SNA y la
del sistema endocrino, pudiendo tener como fin el establecer un medio interno éptimo para el

comportamiento mas efectivo.

Podemos pensar en una emociéon como un programa cuya funcion es dirigir las actividades y las

cciones de otros subprogramas como la atencioén, la memoria, la motivacién, etc.

i.l' Eii ekl . . - N A | S - ~
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
Emociones

_o(}%:

Proceso Emocional

Estimulos Interpretacion procesos

., Expresion
.. . Activacion .
relevantes subjetiva valorativos emocional

Motivacion

Adaptativa — prepara para
Funcién  Social — comunica a los demds

Adaptacion

Motivacional — facilita resolver alguna situacion
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
Emociones

0

Segun la perspectiva evolutiva, todas las emociones tienen una funcion

adaptativa. Incluso la falta de comunicacion o la represion de las emociones

puede tener una funcion social.

]
Sorpresa Atencidn Rechazo

Exploracion Supervivencia

Alegria Afiliacion Proteccion

Exploracion Huida

Autodefensa Reintegracion
a Busqueda de
Energla soluciones

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
Emociones

)
— 5

Algunas precisiones terminolégicas

O9 (<0 (6] (00

b e ~
ald [(=a (00 ‘-A‘
\J y @ i
v (A= (0= (00
o N’ 3V
EMOCION SENTIMIENTO ESTADO DE ANIMO
Reaccion a un estimulo, mas Resultado de la toma de No tiene una causa en
0 menos espontanea, de conciencia de como nos concreto. Es mas
duracion sentimos y de como las ' inespecifico y menos
corta y gran intensidad. Son estamos experimentando. Son intenso. Puede durar dias.
corporales mas duraderas y pertenecen a Podemos no darnos cuentas

la mente de como nos afecta en

gouestro dia a dia.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
M&)tlvacmn

— ()

¢ Cuales son las emociones basicas?

Paul Ekman es un psicélogo pionero en el estudio de

las emociones y su expresion facial.

Es considerado uno de los psicologos mas
destacados del siglo XX. Ekman asume una
perspectiva evolutiva. Distingue seis emociones

basicas que, segun él, son universales:

ira, sorpresa, asco, miedo, alegria y tristeza.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 71



Psicologia de la motivacion y la emocion.
Emociones

)
— 5

Segun la teoria dimensional, las emociones tienen asociada una valencia (positiva o negativa)
y un nivel de activacion. Ciertas emociones necesitan de mayor o menor energia y generan
un estado de animo positivo 0 negativo.
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Psicologia de la motivacion y la emocion.
Emociones primarias y secundarias

)
— 5

En psicologia se distinguen entre emociones primarias y secundarias (que derivan de las primarias)

Emociones primarias
De caracter universal y a partir de las cuales se desarrollarian las secundarias. Emergen en los
primeros momentos de la vida, cada vez se habla mas de “familias” de emociones primarias. Se

incluyen la sorpresa, el asco, el miedo, la alegria, la tristeza y la ira.

Emociones secundarias
. Fruto de la socializacién y del desarrollo de capacidades cognitivas. Son también denominadas
sociales, morales o autoconscientes y corresponden a la culpa, vergiienza, orgullo, celos,

arrogancia,...
Es necesario la aparicion de la identidad personal
El nifno debe estar iniciando la internalizacién de ciertas normas sociales

Debe ser capaz de evaluar su identidad personal de acuerdo a estas incipientes normas sociales.
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Se puede concebir como colores:

primarios y secundarios

La propia reaccion emocional es

" CURIOSIDAD

Moo Tristeza

DESESPERANZA

DECEPCION

Triterza Aversion Tristeza Enoj

ARREPENTIMNENTO ENVIDIA

Averdon Encio

DESPRECIO

:‘ noi( Anticipodon
AGRESION

TN Confionza




Psicologia de la motivacion y la emocion.
Inotellgenma emocional

— ()

En 1983, Howard Gardner, en su libro Inteligencias multiples: la teoria en la practica, introdujo la idea de

que los indicadores de inteligencia, como el cociente intelectual, no explican plenamente la capacidad
cognitiva, porque no tienen en cuenta ni la “inteligencia interpersonal”’ —la capacidad para comprender
las intenciones, motivaciones y deseos de otras personas— ni la “inteligencia intrapersonal” —la

capacidad para comprenderse uno mismo—.

El interés por las repercusiones de las emociones en ambitos como las relaciones en el trabajo impulsé
la investigacion sobre el tema, pero la popularizacién del término se debe a la obra de Daniel

Goleman, Inteligencia emocional, publicada en 1995.

La inteligencia emocional se ha definido como "la capacidad de controlar las emociones de uno mismo
y de los demas, discriminar entre diferentes emociones y etiquetarlas adecuadamente, y usar
informaciéon emocional para guiar el pensamiento y el comportamiento” (Peter Salovey y John Mayer.)
Esta definicién se desglosé mas tarde y se refiné en cuatro habilidades propuestas: percepcién, uso,

comprension y manejo de las emociones.
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Emotional Intelligence Domains and Competencies

SELF-
MANAGEMENT

Emotional Influence
self-control

Coach and mentor
Adaptability

Emotional :
self-awareness Conflict management

1 ” Achievement

orientation o
Organizational Teamwork

awareness

Positive outlook Inspirational
leadership
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a) ;Cudl de las lineas b) ;La diagonal es una sola
horizontales es mas larga? linea recta? Compruébelo
con una regla.

e) jCudl linea es més larga, fy Observe cdmo el fonda
la harizontal o la vertical? distorsiona al cuadrado.

c) ;Este dibujo representa una
escalera que desciende de la
parte superior izquierda a la
inferior derecha... o es la vista de
la parte inferiar de una escalera
que va de la parte inferior
derecha a la superior izquierda?

g} ;Cual cuadrititero es mas
grande?

d) ;5on paralelas estas
[tneas? Cubra algunas de {as
marcas diagonales para
varlg. '

h} iCuél colurnna es mas
corta? ;Cudl es mas larga?



EL ODREN NO IPMOTRA

SGEUN UN ETSDUIO DE UNA UIVENRSDIAD IGNLSEA,
NO IPMOTRA EL ODREN EN EL QUE LAS LTEARS ETSAN
ERSCIATS, LA UICNA CSOA IPORMTNATE ES QUE LA PMRIREA

Y LAUTLIMA LTERA ESETN ECSRITAS EN LA PSIOCION

| COCRRTEA. EL RSTEO PEUDEN ETSAR TTAOLMNTEE MALY
| AUN A SI PORDAS LERELO SIN POBRLEAMS.

| ETSO ES PQUORE NO LEMEOS CADA LTERA POR SI MSIMA,
)| SNIO LA PAALBRA EN UN TDOO.
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Edward H. Adeison




Eddwaid M. Adelsot

The original image of the illusion The original image plus two stripes
The squares marked A and B are the same By joining the squares marked A and B with two
shade of gray, yet they appear different. vertical stripes of the same shade of gray, it
becomes apparent that both squares are the
same.
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Mite ¢l grifico y diga ¢l COLOR 1o La palabra
Stroop Effect

AMARILLO AZUL NARANJA e oA e I

as quickly as you can.

ROJO VERDE RED
IORADO AMARILLO ROJO | VELLOW
NARANJA VERDE ORANGE

GREEN

AZUL ROJO MORADO Profiiant raadars find & difcut to

ignore the word and just name the

VERJE AZUL NARANJA color. Waord decoding is so rapid and
automatic that it can not be “turned off.”

Conflicto Derecha - lzquierda

parte derecha de su cerebro intenta decir el color
nero [a parte izquierda insiste en leer [a palabra



https://www.youtube.com/watch?v=8aavRH29980
https://www.youtube.com/watch?v=8aavRH29980

Psicologia de la percepcion
Percepcion

)
—5%

La percepcidn es un proceso gracias al cual recibimos la informacién del mundo.

El cerebro detecta las sensaciones que recibe a través de los sentidos hasta formar una impresién

consciente de la realidad fisica de su entorno (interpretacion).

El proceso de percepcién describe el conjunto de procesos mentales mediante el cual una
persona selecciona, organiza e interpreta la informacion proveniente de estimulos, pensamientos

y sentimientos, a partir de su experiencia previa, de manera légica o significativa.

. La percepcion es el producto de un proceso activo de construccién. La percepcion es el producto
final de una serie de procesos psicolégicos — no secuenciales —, muchos de los cuales acontecen

fuera de la consciencia.

Para que haya percepcion se tiene que dar al menos cuatro procesos (Cuesta, 2000). :

sensacioén atencién organizacién interpretacién

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 883



En general, suponemos que el mundo es como lo vemos y que otros ven lo mismo: que

nuestros sentidos reflejan una realidad objetiva y compartida.




Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P@rcepcién
O:

— %)

Estimulos del ambiente Sentidos:

Vista, oido, olfato,
gusto, tacto

Seleccidon del estimulo

en base a factores Organizacion
q / internos y del propio perceptual. Formacion
estimulo (atencidn) de grupos

Interpretacion.
Respuestas

Errores perceptivos y (observables y
atribucionales ' encubiertas)

. (Hellriegel et al, p. 75. 1999)
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 35




Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcmn

— ()

Sensacion: Es el proceso por el cual los receptores sensoriales y el sistema
nervioso recibe y se representa la energia de los objetos que vienen del ambiente.

o Cinco sentidos: Se relacionan entre si y también, se compensan entre si.
El ojo humano detecta solo el 1% del espectro visible. Lo que conocemos
como realidad esta limitado por nuestros sentidos.

o Umbrales absolutos: Estimulacion minima requerida para que pueda ser
detectada por los seres humanos.

o Umbrales relativos: Las diferencias minimas entre estimulos que son
perceptibles por los humanos.

o Percepcion subliminal: Estimulacion que se produce por debajo de los
umbrales absolutos de conciencia.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 86
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Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
Pﬁrcepcién
)

Elementos necesarios en la percepcion

ATENCION. En Psicologia la atencién se define como un foco. ;Dénde nos fijamos? También ha
sido descrito como un embudo, porque tenemos una capacidad de procesamiento limitado. No
podemos atender a todo el flujo estimular al que somos expuestos. Sélo percibimos aquellos

estimulos a los que prestamos atencién.

La atencion es selectiva y ademas esta dividida entre diferentes estimulos.

Nuestros cinco sentidos ingresan 11
millones de bits de informacion por
segundo, de los cuales procesamos en
forma consciente unos 40.
Automatizacién
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Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcién

— {54

ATENCION.

Test de Concentracion

@ Javier Bardén Treceno — Psicélogo General Sanitario 89



Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcmn

— ()

Atencion selectiva

La atencion se produce en funcion o bien 1) de las caracteristicas de los estimulos (tamafio,
color, intensidad, movimiento, contraste, emplazamiento, etc.), Saliencia perceptiva o 2) por
las caracteristicas del perceptor (aptitudes perceptivas, necesidades y motivaciones,

implicacién, expectativas y actitudes, etc.).

Influye también el contexto social en el que se perciben (las caracteristicas de la situacion,

distractores, fatiga, influencia grupal)

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcmn Variables importantes en la atencion.

— {4

VARIABLES DEL SUJETO. Una misma variable de estimulo no llama la atencién por igual a

diferentes personas. Las variables del sujeto son menos controlables por el emisor.

o Las aptitudes perceptivas: no todos los individuos tienen la misma capacidad sensorial,

depende de la edad o de diferencias individuales. También hay personas con problemas TDAH.

o Las necesidades y motivaciones: Vemos lo que queremos ver. Otras veces se activan
mecanismo de defensa perceptiva y no prestamos atencién a aquella informacién que no nos
interesa o nos es amenazadora (ej. anuncios en contra del tabaco). El significado emocional o

el valor del estimulo para la persona es un factor importante.

o La motivacion o el interés puntual también influyen en nuestra atencion, si de repente nuestra

hermana ha tenido un bebé y queremos regalarle ropa, nos vamos a fijar en ropa de bebés.

o Las actitudes: por coherencia cognitiva un individuo tiene mas probabilidades de percibir un

ensaje que confirma sus creencias o refuerza su imagen (Cuesta, 1999).

m
‘JE )” Javier Bardoén Treceio - Psicélogo Generzf Sznitaric



Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepmon Variables importantes en la atencion.

— {4

VARIABLES DEL CONTEXTO
El hecho de estar a solas o en compaiiia influye en nuestra atencién.
La realizacion de otras actividades simultaneas a ver o escuchar publicidad.
El grado de fatiga fisica o psicolégica en ese momento.

Otros distractores

@ Javier Bardén Treceno — Psicélogo Generzf Szmnitaric



Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcién
)

Elementos necesarios en la percepcion.

ORGANIZACION PERCEPTIVA. Una vez una sensacion o estimulo ha atraido nuestra atencion,
debemos organizar la informacion para poder dar una respuesta. Es la etapa organizativa del
proceso perceptivo. Para que la informacién tenga sentido tenemos que organizarla discerniendo

una serie de patrones.

Los tedricos de la Gestalt sostienen que percibimos conjuntos (gestalts) que van mas alla de la

suma de las partes. Estos tedricos han investigado otras leyes o principios de organizaciéon

perceptiva.
A m ® am
’ @ 5 ey A m @ Ao =

X}

3
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Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
Percepcion

—5%)
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Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcmn

— ()

Elementos necesarios en la percepcion

Finalmente, el proceso perceptivo termina con el paso de la INTERPRETACION» o captacién del
significado (marca la diferencia entre ver y percibir). A través de este proceso identificamos,

categorizamos y le damos significado a la informacion y la integramos con la que ya tenemos.

Este proceso supone la interaccion entre percepcion, pensamiento y lenguaje. El acto de
categorizacién o conceptualizacién implica clasificar, agrupar y ordenar en categorias — por

abstraccion — los distintos elementos del ambiente.

Supone un proceso de simplificaciéon cognitiva de la informacién que poseemos de nuestro mundo

circundante para identificar los objetos o las personas.

[ASIMILACION Y ACOMODACION INFORMACION COGNITIVA-EMOCIONAL]
[RELACIONAMOS E INTEGRAMOS LO NUEVO CON LO YA EXISTENTE]

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario 96



Dirigido por los
datos sensoriales
(entrada)

Tipos de procesamiento

' Top-down

hipétesis o
expectativa

Dirigido por la |




. *
“‘ \ &j
\\¢ (
A
5
-~ '3\ -w
4 ~

_’.\'"\
Vg

o 1










Psicologia de la percepcion y la cognicion social.
P?rcepcmn Social

— s

Con percepcion no nos estamos refiriendo exclusivamente a la percepcién de objetos, también es

necesario analizar los mecanismos psicolégicos en la percepcién de personas, percepcion social
(Baron y Byrne, 1998; Morales y Huici, 2001).

Un mecanismo clave en la percepcién social es la formaciéon de impresiones: el proceso a través del
cual se infieren caracteristicas psicolégicas a partir de la conducta, asi como de otros atributos de la
persona observada (informacién sobre la pertenencia a grupos o categorias sociales, informacion sobre

las caracteristicas fisicas, etc.)
' Nuestras impresiones dependen de los datos que disponemos, pero también de inferencias
[generalizaciones de temas especificos] que hacemos que no estan en esos datos (I6gicamente, no

siempre se ajustan).

En este proceso son cruciales las primeras impresiones debido al efecto de primacia, en funcién del

cual las primeras informaciones e inferencias establecen una direccién que ejercera efecto en las

siguientes...[porque nos hacemos un esquema cognitivo-emocional de la otra persona y ademas

o9 3na agtt¥dtreceno - Psicologo General Sanitario



EEl b = o ¢ Como se forma uno una impresién de otra

El perceptor observa rsona?.
aun !ndividuo persona
‘ o Através de la conducta No Verbal

.\\“

Categorizacion inicial
(automatica)

"*\_ o Através de una «configuracion gestaltica»
' en base a ciertos rasgos de la persona.
Segun Asch, los seres humanos podemos
hacernos representaciones generales de
una persona a partir de muy pocos

g N\
JEl perceptor "\

Sty tiene interés en
la persona?

Atencion a nueva
informacion sobre la persona

‘ rasgos.
s canfid i Por una combinacion de rasgos. El sujeto
S categorizacion inicial? percibe una serie de rasgos de la persona
| No (inteligente y fr_l’o) y, en base a |la
EE—— percepcion negativa o positiva de alguno
. Busqueda de subtipos, No de ellos se forma una imagen negativa o
ejemplares o nuevas categorias, . ., . 8
S JEncaja en alguna? positiva que ira modificando a medida que
¢ No conozca nuevos datos.
!mcgfﬁiép dt‘i'n in"grm-ifm Factores asociados al perceptor como,
ael otro dato a dato . :
por ejemplo, sus expectativas, sus
v l objetivos, su significado emocional, etc.
PEt s es ——— %N P e e S e
— Impresion basada Impresion basada en las :
| en la categoria I caracleristicas personales o Factores asociados al momento de la
{la persona es un ejemplar (la persona es un individuo Aan- i 1
p—— de la categoria) dnico y singular) percepplon. efectos de primacia © de
\ recencia.




7
—5¥%
EFECTOS IMPORTANTES EN LA IMPRESION DE PERSONAS

* Procesamiento periférico versus sistematico. Normalmente activamos la ruta
periférica. Solo cuando el objeto es muy relevante podemos activar un tipo de

procesamiento central y sistematico.

* Profecias de autorrealizacion. Tendemos a confirmar nuestros pensamientos

iniciales
 El peso de la primera impresién. Actua como un ancla.

 Se buscan explicaciones para las inconsistencias antes de cambiar la impresion.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Factores relacionados con la persona que percibe
o Objetivos y expectativas que tenga
o Grado de familiaridad del entorno (> complejidad y precision)

o Valor de estimulo o significado emocional del estimulo (p. Ej., Persona ansiosa por
hacer amigos)

o Experiencia previa en situaciones similares

Factores asociados a la persona percibida.
Importancia del atractivo fisico (efecto halo)

Como se presenta la informacion por parte de la persona que es percibida

o http://www.dailymotion.com/video/x2swqgf9 sesgos-cognitivos-el-efecto-halo school

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Psicologia del Aprendizaje y la Memoria
Aprendizaje

_o(}%:

En psicologia, el aprendizaje se define como un proceso mediante el
cual una persona adquiere o modifica conocimientos, habilidades,
conductas, valores o actitudes, como resultado de |la experiencia, la
practica o el estudio.

Caracteristicas clave del aprendizaje en psicologia:

* Implica un cambio relativamente permanente.
No es solo algo momentaneo, sino que deja una huella duradera en
la memoria.

 Se basa en la experiencia.
Puede provenir de la practica, la observacion, la interaccion social o
incluso reflexiones internas.

* Moadifica la conducta o los procesos mentales.
No solo cambia lo que sabemos, sino cOmo pensamos, sentimos o
actuamos.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Psicologia del Aprendizaje y la Memoria
Aprendizaje

A

;. Qué tipo de aprendizajes existen?

CONDICIONAMIENTO CONDICIONAMIENTO APRENDIZAJE SOCIAL
CLASICO OPERANTE

Por asociacion entre Refuerzo y Castigo Por observacion e
varios estimulos Ensayo y error imitacidn
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Vigilia
REM

Etapa 1

Etapa 2

Etapa 3
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30% de lo que vemos

50% de lo que vemos y oimos

70% de lo que discutimos

80% de lo que hacemos

95% de lo que ensenamos

LalpiramideYdeXaprendizaje



Psicologia del Aprendizaje y la Memoria

Memoria X\
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1. EL ARN mensajero (ARMNM) de Lla
proteina p-actina viaja continuamente
a las sinapsis para reforzarlas.

2. Cuando Las sinapsis reciben
repetidamente una sefnal. el
ARMNM traduce la proteina, en
este caso, [i-actina.

—

APC =

3. P-actina refuerza la sinapsis.
fortaleciendo la conexion entre
neuronas.

4. Ahora, investigadores del CRG han descrito dos
proteinas que ayudan al ARMNmMm de B-actina a viajar
hacia las sinapsis.

powoicd by

& PIKTOCHART

(proteina adaptadora)

KIFZA/B
(quinesina)

E— ARNM



Incremento de conexipnes neuronales
en el cerebro humano

Gréfico que muestra el desarrollo de la densidad de sinapsis en la corteza
cerebral primaria del ser humano (los datos provienen de Huttenlocher, 1990)

Recién nacido 1 mes de edad 3 meses de edad




Psicologia del Aprendizaje y la Memoria
Memoria

— VG

La memoria es la capacidad de persistencia del conocimiento en nuestro cerebro durante

un periodo de tipo por via de la acumulacién y recuperacion de la informacion.

Existen tres fases en el proceso de recordar algo: primero, la info. debe ser enviado a nuestro
cerebro que la tiene que codificar (para ello existe un tipo de codificacién intencional y
otra inconsciente), posteriormente la informacién ha de ser retenida y almacenada

(almacenamiento) y finalmente recuperada.

CODIFICACION ALMACENAMIENTO

Proceso automatico: codificacion inconsciente Existen varios tipos de memoria donde
Proceso intencional: Codificacion que requiere almacenamos la informacién

atencién consciente y esfuerzo (p.ej. estudiar) RECUPERACION

Repaso o ensayo: Repeticion consciente de la Ciertas claves facilitan el proceso
informacion para mantenerla en la memoria. de recuperacion de la info. almacenada

U“), Javier Bardon Treceio - Psicélogo General Sanitario 116



Psicologia del Aprendizaje y la Memoria

Memoria
AV

)

El proceso de almacenamiento en la memoria comienza en el medio ambiente. A través

de la memoria sensorial captamos esa informacion. Si ponemos atencién parte de esa

informacion pasara a la memoria a corto plazo llamada también memoria de trabajo.

A través de la repeticion y el ensayo la memoria de trabajo enviara la informacién a las

diferentes memorias a largo plazo. De igual forma, las memorias a largo plazo pueden

enviar informacién almacenada a la memoria corto plazo.

La informacioén no atendida o no procesada se olvida.

atencion >

F_.J
[
g —
£ Memoria
g —e g
° Sensorial
E —_— ]
=

Javier Ba

Memoria a
Corto Plazo

2iisgyn > Memoria a
< r Largo Plazo
evocacion

olvido
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. Existen diferentes tipos de memoria.

m. sensorial

| m.cortoplazo = m.detrabajo | m.episodica

I

m. explicita
—

.

m. implicita




Memoria sensorial

La llamada memoria sensorial almacena informacion que es captada por los sentidos.

Esta informacion tiene un gran nivel de exactitud, sin embargo, se retiene por muy poco tiempo.

En dependencia del sentido del que provenga el recuerdo, estariamos hablando de memoria

iconica (imagenes visuales), ecoica (sonidos) o haptica (estimulos tactiles).

Memoria a corto plazo

La memoria a corto plazo contiene un pequefio cumulo de informacion de la que somos conscientes

en el presente. Tiene una duracién de unos 20 segundos, pasados los cuales es necesario

repetir verbalmente la informacion para que se mantenga activa. Al hablar de memoria a corto plazo no solo
hablamos de informacidn que se recupera y/o almacena durante un corto periodo de tiempo, sino de informacion
que debemos retener y manipular en ese corto tiempo para la realizacion de diversas tareas, como por ejemplo,

un problema matematico.

Memoria a Largo Plazo

Esta es la que personas por lo general identifican con la memoria en el sentido mas cotidiano.
Almacena grandes cantidades de informacion y lo hace durante largos periodos de tiempo. Hay 2 tipos:
Memoria explicita: corresponde a la memoria de informacion que guardamos y recuperamos durante
largos periodos de tiempo, muchas veces durante toda la vida. Hay dos tipos

Memoria episddica: hace referencia a la memoria autobiografica,

Memoria semantica: 4, Qué es un perro? ; Como se llama el presidente de Espafa? ¢ Quién escribio

Memoria implicita o procedimental: 10 afios sin montar una bici y, cuando lo vuelves a hacer, jmagia!




Psicologia del Aprendizaje y la Memoria
Memoria

_o(}%:

O

O O OO a0

Etiquetado emocional. Se almacena mejor lo que esta ligado a
emociones.

Congruencia emocional (si estamos tristes recordamos mas cosas
tristes y si alegres mas cosas alegres).

Las claves de recuperacion. Las «trazas». Se recupera mejor en el
contexto.

Recordamos mejor lo que mas nos sorprende.

Las memorias fotograficas son importantes y decaen menos.
Efectos de primacia y recencia.

Se aprende y recuerda mejor lo que mas se atiende y se procesa.

La motivacion también es importante (atencion, memoria, emocion,
atencion y aprendizaje se unen). Existe un olvido motivado (a veces
olvidar es adaptativo e incluso intencional).

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Psicologia del Aprendizaje y la Memoria
Memoria

— %
— Organizamos la informacion por conceptos, categorias y
esquemas (por economia cognitiva).

La nueva informacion la incluimos en lo que ya tenemos
(asimilacion). Al oir una palabra se activa un concepto y los nodos
mas cercanos (al activar «pajaro» se activan palabras como «pico,
gorrion, pluma, etc.»). Cuanta mayor distancia semantica mas
lejos los nodos y mas tardia la reaccion (tendra que recorrer una
mayor distancia semantica). El envejecimiento apenas afecta al
|éxico pero si a la distancia semantica (se enlentece la respuesta).

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Capacidad relativa de memoria (%)
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Decaimiento ilustrativo de tipos de memoria desde los 0 anos

—— Memoria a corto plazo
—— Memoria de trabajo
—— Memoria episddica
—— Memoria procedimental
—— Memoria semantica

0 10 20 30 40 50 60 10 80

Edad



Algunas precisiones con respecto a la edad:

* Los recuerdos se forman a partir de los 3 anos de edad.

* Son memorias altamente verbales. Esta comprobado que los nifios
cuyos padres comentan vivencias en voz alta tienen mas recuerdos.

* La memoria episddica tiene su apogeo entre los 20 y los 30, luego decae. '

! * Lallamada «memoria prospectiva» (lo que tengo que hacer) es muy
endeble con la edad. Funciona por claves y contexto.

* Las personas mayores compensan la pérdida de memoria con otro tipo
de estrategias (intuitivas, habitos, etc).




Razén

Efecto repeticion

-

Efecto reminiscencia

Recuerdos emocionales

Identidad y sentido de vida

Cambios cerebrales

Explicacion

Como la memoria se fortalece con
la repeticion, los sucesos antiguos
los hemos pensado mas veces

Entre los 10 y 30 afnos se viven
muchas primeras experiencias
significativas

Las experiencias con emociones
fuertes se guardan con mas
intensidad

Recordar el pasado ayuda a
mantener la autoestima e
identidad personal

El hipocampo (memoria reciente)
se deteriora mas que las areas de
memoria antigua

}

aSc

Como influye en la memoria
de los mayores

Recuerdan mejor hechos de su
infancia, juventud y adultez
temprana

Los mayores recuerdan
especialmente vivencias de esa
etapa (amor, escuela, trabajo,
familia)

Los recuerdos con alegria,
miedo, orgullo o tristeza se
mantienen vividos

Comparten historias,
ensefanzas y sienten orgullo
de su vida

Les cuesta aprender cosas
nuevas, pero conservan
recuerdos antiguos

-




Estrategia para recordar mejor

Repeticion espaciada

Uso de imagenes mentales

Mapas mentales o esquemas

Historias o narrativa

Reglas mnemotécnicas

Ensenar a otros

Practica activa (evocar)

Dormir y descansar bien

Gestidn emocional y atencidon

Como ayuda a la memoria

Refuerza la memoria a largo plazo
al repasar en intervalos

Recordamos mejor imagenes que
palabras

Organizan la informacién y crean
estructuras claras

Convertir la informacion en historia
aumenta la retencidn

Facilitan recordar con acrénimos o
frases simples

Obliga a comprender y organizar la
informacion
Recordar sin mirar fomenta la

memoria duradera

La memoria se consolida durante el
sueno

Una mente tranquila y atenta
retiene mejor

Ejemplo practico

Estudiar hoy, manana, en 3 diasy
una semana después

Imaginar una jirafa para recordar
altura

Estudiar una leccion de Filosofia

Estudiar una leccion de Historia
como si fuera un cuento

PEMDAS, ROYGBIV

Explicar un tema a un compafiero

Hacer autoevaluaciones sin
apuntes

Dormir después de estudiar mejora
el rendimiento

Respirar, relajarse, evitar
distracciones



. -

* Consejos para mejorar la memoria:

— jiiDormir!!l

— Es importante la gimnasia intelectual, la estimulacion cognitiva.
— Cuanto mas estimulas en tu vida la memoria mejor envejeces.

— Evitar el alcohol, las drogas, etc. (a los 25 aflos empezamos a perder
neuronas): 4 copas son aprox. 100 mil neuronas menos.

— Ejercicio fisico (llevar oxigeno a la cabeza): pasear todos los dias.

— Ser muy ordenado (no desperdiciar memoria para saber dénde has
dejado los zapatos). “Guardar la memoria para lo importante”.

— Apuntarse las cosas.

— Asociar cosas con lugares fisicos familiares (Técnica de Loci)

Técnicas de atencion (yoga, mindfulness)

o M Are
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¢, Qué es el estrés?




El estrés (del latin stringere ‘apretar’ a través de su derivado en inglés stress ‘fatiga de
material’) es una reaccion fisiologica del organismo en el que entran en juego diversos
mecanismos de defensa para afrontar una situacion que se percibe como amenazante
o de demanda incrementada.

El estrés es el modo de un cuerpo de reaccionar a un desafio.




¢, Qué es el estrés?

Miedo al despido

redes qué es el estrés

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario




Teoria del “Appraisal” de Lazarus

Environment
stimuli (stressors)

Nivel de
estrés bajo

No hay estrés
Si

perception filter (selection)

person ¢Tengo capacidad} Nivel de
Primary Appraisal Evento ¢Es peligroso? de enfrentar ese {estrés S5 \
iaro? No
interpretation of the stressors Relgrd! J

Evaluacion

positive  dangerous irrelevant primaria Evaluacion
challengs, .
trea, secundaria

harmiioss

Secondary Appraisal
analysis of the available resources MODELO TRANSACCIONAL
, . . Lazarus & Folkman (87)
insufficient sufficient
resources resources Evaluacién

Primaria: ——
dlrrelevante? <

Strﬁﬁﬁ {Beneficioso?

o {Estresante?

_ | PERSONA | |
Coping i

DVEfCﬂmmg ﬂf stress Evaluacién g e 4.

X Secundaria: : 4
problem-focused emotion-focused ¢Tengo |
change situation itself change relation o the situation Suticintes | AMBIENTE —
recursos? \ \ S
Reappraisal

pacing and learning



. Estrés o ansiedad?

A —

Origen

Naturaleza

Temporalidad

Desencadenante
a’:

|

Duracion
Sensacion interna
Cuerpo

Funcion evolutiva

.'\ Relacion entre ambas

\
2

Ansiedad

Anticipacion de amenazas futuras

(reales o imaginadas).

Principalmente emocion anticipatoria +

estado de alerta.

Enfocada en el futuro (“éy si...?”).

Puede no haber uno claro; surge de

pensamientos.

Puede ser prolongada y persistir sin

causa externa.

Preocupacion, inquietud,
hipervigilancia, rumiacion.

Activacion del sistema de amenaza;

sintomas incluso sin estimulo.

Preparar para posibles peligros.

Puede aparecer sin estrés.

g “ . ra . .
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Estrés

Demandas reales del presente
(externas o internas).

Respuesta fisioldgica y
psicolégica ante una demanda.

En el presente (“tengo que...”).
Hay un estresor identificable
(trabajo, presidn, problemas).

Suele disminuir cuando la
demanda desaparece.

Tension, presion, sobrecarga,
urgencia.

Aumento de cortisol/adrenalina
para responder al desafio.

Preparar para afrontar un reto
inmediato.

El estrés cronico genera ansiedad.



¢, Miedo o estrés?

A —

Aspecto

Qué es

Qué lo activa

Temporalidad

Funcion principal

b Sintomas emocionales
Sintomas fisicos
Duracion tipica
Origen evolutivo

Relacion entre ambos

'\

Miedo

Una emocion basica y muy especifica.

Una amenaza inmediata y concreta (real

o percibida).

Enfocado en el presente (“hay peligro

ahora”).

Protegerte del peligro aqui y ahora.

Sobresalto, alarma, urgencia de escapar

o defenderse.

Aumento inmediato de la adrenalina,

reaccion de “lucha/huida”.

Breve; desaparece con la amenaza.

Sobrevivir ante depredadores y peligros

directos.

El miedo puede activar estrés si la
situacion exige accion.

X i 4
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Estrés

Una respuesta fisioldgica y
psicoldgica mas amplia.

Una demanda o presion que
requiere adaptacion.

Relacionado con el presente,
pero puede prolongarse.

Afrontar una exigencia. [ -

Irritabilidad, frustracion, tension,
agobio. |

i

Aumento de cortisol + activacién
continua del cuerpo.

Breve o prolongado, segun la
situacion.

Manejar desafios como carga de
trabajo, problemas sociales, etc.

El estrés puede generar miedo si
la demanda es amenazante.



¢, Qué es el estrés?
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., Qué es el estrés?

%

Es importante saber que...

HOY

QUIERO

VIVIR SiN
DARME

CUENTA

\

... podemos estar estresados y no darnos cuenta

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢, Qué es el estrés?




¢, Qué es el estrés?




;, Qué es el estrés? @
— 4 W

Es importante saber que...

10 Mok
0 £ CAoS /f

... le quitamos importancia porque pensamos que hagamos lo que
hagamos no podémos cambiar lo que esta pasando

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



organismoiparatias
Sifuactonestde
‘i crocnciaoide
tensions

¢, Qué es el estrés?

Lo primero que se produce es una respuesta fisiolégica involuntaria que
activa el sistema nervioso simpatico

v t‘

SISTEMA |l S 7 . N Ny SISTEMA
NERVIOSO & PPl S PRI el NERVIOSO
SIMPATICO IS G o il salivares -0 S N PARASIMPATICO

ESiCliprinCipalirce
delioroanismoticn
condicioncsinormalest
EStimulatlosiorganosique:
manticnenicliorganismosen
situaciones deicalmas
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¢, Qué es el estrés?

~

-

| . @ .h
b
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Has notado que en
ciertas épocas te
sientes...

¢, Qué es el estrés?

con
dificultad
para
concentrarte
A

con
dificultad
para decidir

Pensamientos
negativos




¢, Qué es el estrés?

4 .

y hotas que...




¢, Qué es el estrés?

fumes, comas o
bebas en
exceso

te sientas
bloqueado ante
ciertas demandas

te cuesta
rendir mas que
antes

sientas una
aceleracion
continua




¢, Qué es el estrés?

para conciliar
el sueio o con
despertares
nocturnos

Sudoracion,
palpitaciones,
taquicardia,
falta de aire

9 Dolor de

con molestias A . o
gastrointestinales : ’
o alteracion de mareos

tension muscular
(hombros,
Jo mandibula, cuellg

g,



¢, Qué es el estrés?

«i Preocupaciones
: Pensamientos intrusivos

Dificultad para la toma

' de decisiones
Sensacion de confusién
Déficits cognitivos

l' Olvidos frecuentes
Bloqueos mentales

' B~ Sensacion de falta de

control
Hipersensibilidad a la
critica
Malhumor, irritabilidad
Angustia y tristeza
Culpay temor
Disminucion autoestima

e

S
'y
Habla rapida
Temblores
Tartamudeo

Voz entrecortada
Predispone a accidentes
Consumo de sustancias
Alteracion del apetito
Conductas impulsivas




¢, Como actua el estrés?

~
= @
En resumen, el estrés puede afectar a varias partes de tu cuerpo y mente
[«_..,-v""’)“..’.’.”‘"
(migrana)
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Fases del estrés

= ‘

No siempre el estrés es negativo, de hecho, sin no tuviéramos algo de
estrés moririamos. Es por eso por lo que se diferencia entre estrés

positivo (eustres) y negativo (distress)

ito.

2R

N

-
|

I\~

e
3
':l
e

dl

Sy
3 .;]L". LR

a4=)

AN

—
f

L.t;:’

~— ——— —
e
LA £

f’“ﬁ"*-

Qm de inconfort ‘}\ W

.k\

o

" ."\...

1\0 ‘ﬂ \/

rYr(

idad limitada

Mg ‘:j ﬂ ‘\w‘J CJ'Ld l.ﬂ;.’i;.[l;m.l.\(.'x'
[l‘.)!j] J%@;E distrae’




Fases del estrés

No podemos mantener elevados niveles de estrés indefinidamente

‘[..A.-‘.
| | |
| | | Periodo de
: | | |
Tensién | agotamiento g
saludable | | ) -
. ' ' l
,' | |
| A I Reaccion |  Periodo de |
: de alarma : resistencia : \
SINDROME DE ADAPTACION GEMNERAL, Selye (36) : ¢
L OAPAS -FSTRIE ' | Xy |
! | | afectada \
ALARMA AGOTAMIENTO : : :
| | |
| | |

s E \.,A

*_}~EJ (\Q) ’\0' ’(XC‘!_‘J & ——— ——

»
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Tipos de estresores




Tipos de estresores

safufacuow exPecfaf:va:

INTERNOS |
£ [ ‘

ENFER- PERSONA-
LIDAD
\\7 -._\\\\77 . ;"
i i L y ; /-\ N / o
i ) CAUSAS 7 i
i) A ]y FRUSTRA-
Vg pms@%ﬂm A DEL CION

ESTRES MIENTO

SESGOS /\

EXPECTA
TIVAS

N

AFRONTA- L ‘

Y

\'\‘-\,,

AEFR(N\: AMEE

> -

a P n > o . .
Javier Bardoén Trece% - Psicoélogo General Sanitario

L. - 4 Y




Tipos de estresores

e M ek

EXTERNOS

ESTRESORES
CRONICOS

i
INTERNOS

RELACIONADOS PERSONALIDAD

CON EL PUESTO DE

TRABAJO Y LA TAREA AUTOESTIMA

ESTILOS DE
& ,‘; AFRONTAMIENTO
f’/ ) ; B ‘- ‘ ‘

MAs CONTROL

RELACIONADOS CON «
LA ORGANIZACION ,

General Sa

=




Estresores Laborales @m&
e

ORGANIZACION

/\ STRUCTURA

CLIMA

LABORAL EMPRESA

e

ESTRéS UBICACION

EMPRESA
LABORAL

DEPARTAM -

@
TIVAS
RECURSOS CARRERA

W
MAS CONTROL H

Javier Bardoén Trec‘:er% - Psicoélogo General Sanitario
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Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés

= &y
: ' )”
r_“ 1!, . ”‘__ . < ‘ﬂ‘ ' e ' 3

| |
o ¢ /
XL, Qué es?

Asertividad -

Capacidad de expresar nuestros pensamientos
de una manera amable, franca, abierta, directa
y adecuada, logrando decir lo que queremos

sin atentar contra los demas &~

;,Como afecta al estrés?

La falta de asertividad (p.e. no saber decir que no)
nos crea estrés al responsabilizarnos

de tareas que no nos competen.
"y

1. ‘5# 4"‘
! ™

»
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Fuentes internas de estrés @ y

&

|I|l||‘| I‘I|I|I|I|I|I|I|I‘I|I| |I‘I ‘ ‘I‘ |I|I|I|I|I|I‘I‘I|I‘I|I|III|I|I‘I
\/

Pasivo/Sumiso Asertivo > Agresivo
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Fuentes internas de estrés @ y

Técnica

Aplazamiento :
ignorar

Asertivo

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Fuentes internas de estrés

William




Fuentes internas de estrés @ 7

o

13
[
[
o

0 o |
N ;Quées?
i EY g Sy
Rersonalignd > Conjunto de rasgos y cualidades que configuran
la manera de ser de una persona y la diferencia
de las demas.
. Hay una parte heredada y otra aprendida. "3
's;f | ) : 2
il w ¢, Como afecta al estrés?
|
Ansiedad estado vs. Ansiedad rasgo
.y " =
'8 “:ﬁ"‘
\ ! "

»
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Fuentes internas de estrés

b |

L Y

4812015 3,

TIPOA TIPOB

Personas impacientes * Personas pacientes

* Competitivos ;

F * L3 mayoria de las veces ponen las cosas de
*  Ambiciosos lado y la terminan poco a poco.
* Agresivos en los negocios * Eaciles de llevar.

* Lescuesta relajarse o tomarse vacaciones.

* No les gusta relacionarse con el tipo B. |
* Temen a nuevos y grandes retos. '
* Estdn apresuradas siempre.

_ * No les agrada el estreés.
* Trabajan largas horas.

* Son personas apaticas. (indiferentes)

Casi siempre poseen mal humor.

W iy | —"

-







Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés




Fuentes internas de estrés N\

;Cuales son las estrategias *
-de-4frontamiento?

.“IIIE

Afrontamiento

\_/ Confrontacion o negacion del problema
\?/ BlUsqueda de soluciones & e
S \/ BlUsqueda de apoyo social 4
= \
5 “ '
| \/, Autocontrol
\_/ Re-evaluacion positiva ¢4
-
\_/ Escape/ Evitacion 4

\ ; V/ Autoinculpacion

' N
X i 4
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No podemos elegir
nuestras circunstancilas

externas pero

SIEMPRE

podemos elegir
como responder a ellas.

[Epicteta)



Fuentes internas de estrés

Pensamientos
Disfuncionales

-

a lo que nos suce

Epicteto, siglo / d. C. 4 oy
‘ rc ue Nos suc
\ scuela estoica) ?\ﬂy&(q | ‘m

B N O
q

-
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Fuentes internas de estrés
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;,Como manejar el estrés laboral?




los hijos
(rebeldia y
retraimiento)

(autorreproches, culpa,
sensacion de fracaso,
ideas suicidas)







El Yo en la Psicologia

)
— (4
¢ Quién soy yo?

mujer hombre  estudiante
\ Me gusta el deporte Alto Sensible

Extrovertido Seguidor del Atletico de Madrid

5@ SIENTO Espanol

El yo es un concepto central en la Psicologia
‘ «P En la teoria de la identidad de William James él divide
Q a la imagen que la persona tiene de si mismo en dos
categorias, el "Me“y el "I". El "Me" es el pensamiento

de uno como si fuera un objeto que describe sus

experiencias personales, mientras que el “I” es el que

verdaderamente siente, piensa y actua. Yo sé que yo era el

Comia esas galletas. (James, 1890)

logo General Sanitario
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Variables Variables

afectivas

bioldgicas y
constitucionales

g

* Inteligencia emocional
e Sensibilidad

* Ansiedad rasgo

e Estado de animo predominante

Genética y herencia
Sexo

Sistema endocrino
Ritmos bioldgicos Variables

motivacionales

Necesidades (logro, afiliacidn, poder)
Variabilidad * Motivacion intrinseca y extrinseca

* Niveles de excitacidon y aburrimiento
Persistencia y esfuerzo

a__n

Factor “g” de inteligencia
Habilidades especificas (verbales,
espaciales, etc.)

Humana

Memoria Variables

Atencion ejecutiva sociales
Creatividad

* Estilo de crianzay apego

* Educacion y oportunidades

* Nivel socioecondémico
Experiencias vitales significativas

Variables

Sersarelficed actitudinales

Creencias y actitudes

Modelo de los 5 Rasgos * lIdeologia
Impulsividad y autocontrol * Sentido de vida y propdsito
Estilos de afrontamiento « Eticay moral

Locus de control (atribucion) * Ideologia



El Yo. Personalidad individual y social

—o(}%i

Personalidad: Un patron, relativamente estable de nuestra forma de pensar, sentir y actuar, que

engloba una serie de caracteristicas y funcionales, innatas y adquiridas bajo las especiales
condiciones de su desarrollo, que conforman el equipo peculiar y definitorio de conducta con que

cada individuo afronta las distintas situaciones (Bermudez, 1985).

Se han desarrollado varias teorias y modelos de personalidad. El mas actual y el que tiene mayor

evidencia empirica es el modelo

de los «Big Five» o 5 grandes. MODELO DE LOS CINCO GRANDES
; (dimensiones / factores)

. = EXTROVERTIDO gy {Z=== INTROVERTIDO
La Extroversion frente a la Introversion. ot e e oo
La Afabilidad (adaptabilidad en el cuadro) AT ] [==— ANTAGONISTA
La Resposabilidad (meticulosidad) METICULOSO g [~ DESORGANIZADO
perfeccionista, organizado, responsable =

El Neuroticismo (estabilidad emocional)

\

anuio sagurmy coateds Sl INESTABLE
y la Apertura a la experiencia.
3 ABIERTO EXPERIEN_C:I{\ }

crealiva, curiosa, critica

CONVENCIONAL

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



El Yo. Personalidad individual y social.
Distribucion normal o de Gauss

—5%)

Distribucion Normal
0 campana de Gauss

34.1% | 34.1%

u—36 p—26 H—O u U+ p+20  p+3c
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¢El yo nace o se hace?

https://www.youtube.com/watch?v=qYvXk bqglBk
(dr Little)

https://www.youtube.com/watch?v=GA4x MHrPXw
(el pais)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario


https://www.youtube.com/watch?v=GA4x_MHrPXw
https://www.youtube.com/watch?v=GA4x_MHrPXw

60

MNivel relativo del rasgo
S vl

o+
Ln

Evolucion de los Cinco Grandes rasgos de personalidad a lo largo de |a vida

—— Extraversion

T~ —— Amabilidad
—— Responsabilidad
\ —— Neuroticismo
\ —— Apertura a la experiencia
\H—
---H--.--.
‘-‘-‘-'-""‘-l-n-._.__‘_‘_hh \
""--..._\k _....-.____..-'
T
10 20 30 40 50 60 70 80

Edad (linea de vida)




El Yo. Inteligencia.
—636

La inteligencia se define como la capacidad de aprender, comprender, razonar, resolver

problemas, adaptarse a nuevas situaciones, y utilizar el conocimiento para manipular el entorno
o pensar de manera abstracta. Es un constructo multifacético que abarca diversas habilidades
cognitivas, como la memoria, la atencion, el lenguaje, el razonamiento légico, la creatividad, y la

capacidad de aprender de la experiencia. Diferentes enfoques:

1983
Gardner:

Inteligencias
multiples
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El Yo. Inteligencia.

)
—5¥%

Teorias unidimensionales: Como la teoria del factor "g" de Charles Spearman, que propone que la

inteligencia es una habilidad general que subyace a todas las tareas cognitivas. Spearman sugirié que

una unica capacidad general de inteligencia influye en todas las actividades cognitivas.

| Teorias triarquicas: Como la teoria triarquica de la inteligencia de Robert Sternberg, que distingue
entre tres tipos de inteligencia: analitica (habilidad para analizar y evaluar ideas), creativa (capacidad
para generar nuevas ideas y adaptarse a nuevas situaciones), y practica (habilidad para aplicar lo

aprendido en la vida cotidiana).

Teorias multidimensionales: Como la teoria de las inteligencias multiples de Howard Gardner, que
propone que la inteligencia no es una unica entidad, sino una serie de habilidades relativamente
independientes, como la inteligencia linguistica, l6gico-matematica, espacial, musical, corporal-

kinestésica, interpersonal, intrapersonal y naturalista.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



TEORIAS DE LA INTELIGENCIA

~ FACTORg ¥ TEORIA TRIARQUICA ¥ INTELIGENCIAS MULTIPLES

(Teoria Unifactorial ))

—— Charles Spearman — —— Howard Gardner ——
—— Robert Sternberg ——

® Inteligencia general (g) ® Analitica ® Varias inteligencias

® Unica y medible (C1) o Creativa ® Diversas habilidades

® Base de los tests de 1Q @ Prictica . @ Talento individual

Razonamiento légia@ Pensar, crear y aplicar -\{

Una sola inteligencia _ Tres tipos de inteligencia a

Inteligencias variadas



El Yo en la Psicologia
O
—5%4)

En Psicologia distinguimos entre varios conceptos clave:

 La autoconciencia: es el resultados de pensarnos a nostros mismos como a

un objeto mas en el mundo.

« El autoconcepto: es el conjunto de caracteristicas que una persona cree que |

posee (es un concepto cognitivo)

« La autoestima: Es una evaluacion que hace el sujeto de si mismo (implica

una evaluacion afectiva o emocional)

« Identidad: Una narrativa coherente de uno mismo, cobmo explica su pasado y

su presente y su future y es una mezcla entre personalidad, relaciones, contexto

Javier paruulit 1receriu = rsSituiuyu ucricrar oarmntariv

: y autoconcepto (implica una valoracién social)



El Yo. Autoconcepto y autoestima
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;,Autoconcepto y Autoestima, en qué se parecen y en qué se diferencian?

Ambos son conceptos que se refieren a la concepcién que uno tiene de uno mismo. La impresion que
nos formamos de nosotros mismos tiene ciertos parecidos con la que nos formamos de otros solo que
con nosotros mismos tenemos acceso a muchisima mas informacioén. En base a esa informacion
formamos el autoconcepto que son las creencias y pensamientos sobre nosotros mismos,

caracteristicas y cualidades asi como nuestros roles sociales.

La autoestima es una evaluacién que hacemos de nosotros mismos y de nuestro autoconcepto. Esta
evaluacion puede ser positiva o negativa aunque existen grandes sesgos que nos empujan hacia una
valoracion positiva de nosotros mismos. Esta evaluacion puede, sin embargo, verse influenciada por la

opinioén que los otros tengan.

Higgins, definié la Teoria de la Autodiscrepancia (1987) y proponia que hay tres tipos de esquemas
sobre uno mismo: El yo real (lo que soy), el yo ideal (lo que quiero ser) y el yo responsable (lo que los

otros creen que debo ser). Si hay fuertes discrepancias entre ellas provocarian malestar psicoloégico.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



La autoestima es muy importante para nuestro bienestar, es una necesidad psicologica
~ basica, tanto que...

Procesamos la informacidn autorreferencial de forma sesgada...
o Efecto por encima de la media (nos consideramos por encima de la media)

o llusién de control (creemos que podemos mantener las cosas bajo control)

' | o Optimismo irrealista (pensamos que nunca moriremos, que no tendremos un
" . accidente, gue esas cosas No nos pasan)

L

Y hacemos atribuciones al servicio del yo

o Recordamos mejor nuestros puntos fuertes (Negligencia Mnémica)

o Hacemos comparaciones sociales estratégicamente (nos comparamos con los que

obtienen peores resultados)
| o Reinterpretamos las caracteristicas personales (error fundamental de atribucion)

o Autoanticipacion de malos resultados (para mantener alta nuestra autoestima)

»
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https://www.youtube.com/watch?v=wC9S fFMnaU
(¢de qué depende la autoestima?)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario


https://www.youtube.com/watch?v=wC9S_fFMnaU
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El Yo. Autoeficacia.
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La autoeficacia es la creencia de un individuo en su capacidad innata para alcanzar metas

(normalmente una meta dada y especifica, por ejemplo, si seria capaz o no de correr una maraton).
Albert Bandura lo define como un juicio personal de "qué tan bien se pueden ejecutar los cursos de

accion necesarios para afrontar situaciones potenciales”.

Las expectativas de autoeficacia determinan si un individuo sera capaz de exhibir un comportamiento
de afrontamiento y durante cuanto tiempo podra mantener el esfuerzo frente a los obstaculos. Los
individuos que tienen una alta autoeficacia realizaran un esfuerzo suficiente que, si se ejecuta bien,
conducira a resultados exitosos, mientras que aquellos con baja autoeficacia probablemente cesaran

el esfuerzo antes de tiempo y fracasaran.

Los psicélogos han estudiado la autoeficacia desde varias perspectivas, observando diversos
caminos en el desarrollo de la autoeficacia; la dinamica de la autoeficacia y la falta de ella en muchos
entornos diferentes; interacciones entre autoeficacia y autoconcepto; y habitos de atribucion que

contribuyen o restan valor a la autoeficacia.

[

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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o Seleccion de actividades: las personas tienden a elegir las tareas en las que
creen que pueden tener éxito (elegir una carrera) y evitar las demas.
o Objetivos: Las personas se fijan objetivos mas dificiles cuando tienen una
mayor autoestima.
A

| o Esfuerzo y perseverancia: cuanto mayor sea la autoeficacia, mayor serd la
/ probabilidad de no abandonar aunque haya obstaculos (y viceversa). r4

o Aprendizaje y rendimiento: dados dos estudiantes igual de inteligentes, el que
tiene mayor autoeficacia tiene mas posibilidades de éxito.
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| as personas se forman creencias sobre lo que
oueden hacer, anticipan las consecuencias
orobables de acciones futuras, se fijan metas y
olanifican cursos de accion que
orobablemente produzcan los resultados

deseados. Mediante el ejercicio de |la
prevision, las personas se motivan y guian sus
acciones de forma anticipatoria y proactiva. “

(Bandura, 1991, pags. 248)




1. Establecimiento de objetivos. Establezca objetivos a largo y corto plazo (ino pierda de vista
el final!).

2. Planificar. Defina los pasos. Elija los recursos que necesitara para cada paso.

3. Motivacion: Se relaciona con la autoeficacia. Pensar que puedo. Recompensas
intrinsecas.

4. Control de la atencidn. Presta atencion mientras sigues los pasos.

5. Uso flexible de las estrategias. Evitar el pensamiento rigido. Elegir la
herramienta adecuada para la tarea.

6. Autocontrol. ¢ Lo estoy haciendo bien? éQué es lo siguiente?

7. Busqueda de ayuda cuando sea necesario.

8. Autoevaluacion. ¢Qué tal lo he hecho?




El Yo. Autoregulacion. Como establecer objetivos. \‘m.

_06}&@__ B ; - Q@ T

ESPECIFICO] MEDIBLE QJALCANZABLEJ RELEVANTEQ TEMPORAL .
"\.IJ ‘
@ & Q1 |

,‘ A
. f’ \( ¥

a P n > o . .
Javier Bardoén Trece% - Psicoélogo General Sanitario

L. - 4 Y

¢
> -



El Yo. Autocontrol.
— 64

Autocontrol se refiere a la capacidad que tiene una persona para regular y gestionar sus

pensamientos, emociones y comportamientos en funcién de metas a largo plazo, en lugar de
ceder a impulsos o gratificaciones inmediatas. El autocontrol implica la habilidad de inhibir
respuestas automaticas, retrasar la gratificacion, resistir tentaciones, y tomar decisiones que

son consistentes con sus valores y objetivos personales.

En términos practicos, el autocontrol es esencial para mantener
habitos saludables, cumplir con obligaciones, y alcanzar metas
personales y profesionales. Esta capacidad se relaciona con
conceptos como la autodisciplina, la fuerza de voluntad

y la regulacién emocional.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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https://www.youtube.com/watch?v=QX oy9614HQ

(Test del Malvavisco)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario


https://www.youtube.com/watch?v=QX_oy9614HQ

2. El concepto de “Turista” desde una
p?rspectiva Psicosocial. Personalidad individual y social

—55%

La Teoria de la Identidad Social (Tajfel, 1981) distingue dos facetas diferentes del autoconcepto, con

importantes implicaciones para la percepcion que la persona tiene de si misma. El individuo tiene una
personalidad «individual», fruto de los rasgos de personalidad que hemos visto. Pero, por otro lado, el

individuo tiene una «personalidad social» en base a los grupos a los que pertenece.

La identidad personal seria aquella que cada uno define en funcién de sus rasgos fisicos, de

personalidad, ideologia, etc.

La identidad social es la identidad que se basa en funcién de la pertenencia a grupos. Pertenecemos a
un gran numero de grupos. Para cada grupo valoramos emocional y cognitiva de dicha pertenencia.
Tenemos tantas identidades sociales como grupos a los que pertenecemos. Ahora bien, como quiera
que cada uno de esos grupos no estan valorados por igual en la sociedad, el sentirnos pertenecientes a
ellos puede tener un impacto en nuestra autoestima, positivo o negativo. Si se pertenece a un grupo
valorado negativamente puede haber una tendencia del individuo a pasarse a otro grupo pero esta
estrategia puede no funcionar siempre y a veces, el individuo decide quedarse en el grupo e incluso

Ilcarse en mejorar la valoracién social del mismo (a través de actividades colectivas o de protesta).

@) Javier Bardon Treceio - Psicélogo General Sanitario 199



TeoRiA e a IDENTIDAD SOCIAL
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Nuestra identidad cambia y evoluciona
con el tiempo.

oo
o SRR YO

La identidad se activa ; Se define en relacion a otros grupos.
sequin el contexto. '
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¢+ 1. El cerebro no almacena experiencias
aisladas, extrae patrones

» Cada experiencia activa millones de neuronas
* Las experiencias repetidas generan patrones
neuronales estables
» Esos patrones se convierten en conceptos

El cerebro simplifica la realidad para pensar

y actuar con rapidez

¢ 3. Los conceptos no estan en una sola
neurona, estan distribuidos en el cerebro
Ejemplo: PERRO
Un concepto puede involucrar:
@ Neuronas visuales (forma, movimiento)

) Neuronas auditivas (ladrido)
@ Neuronas emocionales (miedo, afecto)
®: Neuronas del lenguaje (la palabra “perro”)
& Todas juntas forman una misma asamblea

¢ 2. :Qué es un concepto? Un patrén
neural, no solo una palabra
Ejemplo: Perro

* Animal

* Peligro

* Amistad

* Movimiento

Un concepto:

*Agrupa muchas experiencias en una sola idea
*Es flexible y depende del contexto

*Puede existir sin lenguaje

¢ 4. Pensar es activar asambleas, no frases
almacenadas

Pensar implica:

* Activar asambleas

« Combinarlas

* Inhibir unas y reforzar otras

Ejemplo:

“El perro esta corriendo”
= asamblea PERRO + CORRER + CONTEXTO



¢+ 5. Propiedades clave de las
asambleas neuronales

v Distribuidas (en muchas areas del
cerebro)

v Solapadas (comparten neuronas)

v Plasticas (cambian con la experiencia)
v Sensibles al contexto

v Activables de forma parcial

Esto explica:

* La intuicidn

* La creatividad

 La vaguedad conceptual
* El cambio de ideas

¢ 6. Laidea general
El cerebro piensa por conceptos

€. Los conceptos son asambleas de neuro
4 Pensar es actividad neural coordinada

El lenguaje viene después de los
conceptos, no antes

COMO FUNCIONA e. CEREBRO HUMANO ror CONCEPTOS
B  Asambleas de neuronas explicadas J—

0 Patrones, No Recuerdos Aislados

Se forman patrones estables en redes neuronales

+ Cada momento activa miliones de neuronas
= Experiencias repetidas crean patrones

estables de actividad
« Estos patrones se vuelven v
conceptos S
=y
B § . .
ek %
A iConcepto formado!

e Asambleas de Neuronas

“Los neuronas que se activan juntas, sé conetan juntas”

Una asamblea de neuronas es:

+ Un grupo de neuronas

= Que se activan juntas repetidamente
« Y se vuelven muy conectadas

o

ASAMBLEA DE NEURONAS

El cerebro simplifica la realidad
para pensar mas rapido y decidir mejor

9 Como Se Forman las Asambleas

A través de experiencia y repeticion

b NN

Ves un perro Escuchas un ladrido Lo nombras

SN - mp CONEXIONES FUERTES 5
EL PANORAMA GENERAL

e ¢Qué es un Concepto?

Un patrdn neuronal, no sélo una palabro

0 Un Concepto en el Cerebro

Varias areas trabajan juntas

Ejemplo: PERRO -——y

o Neuronas visuales (Torma, tamano, movimiento)
oY se weelven juntas (ladrido)
o Neuronas linguisticas ~wsd la palabra “perro”)

€ Juntas, forman una EEE LR LT

Activar asambleas de neuronas

iEl perro esta corriendo!”

-

(LG REY CORRER Ed CONTEXTO

Conceptos &) d Cerebro Asambleas de Neuronas Actividad Cerebral Coordinada



€ 4 Funes el Memorioso
Memoria perfecta, pero sin conceptos

Funes, después de su accidente, recuerda todo ! JORGE L BORGES

con detalle absoluto. Pero ahi esta el problema:
Funes no puede agrupar conceptos, para él cada Funes e'

perro es un perro distinto.

Borges lo dice de forma brutal:

«Funes no podia entender que el perro de las tres
y catorce visto de perfil fuera el mismo “perro” que
el de las tres y quince visto de frente».

Desde la neurociencia, eso seria como decir:

Funes tiene recuerdos hiper detallados
X Pero no logra formar asambleas neuronales
estables para conceptos generales

Cada experiencia queda como una activacion
unica, aislada. No se consolidan redes que digan:
“esto, esto y esto pertenecen a la misma
categoria”.



Estamos haciendo evaluaciones constantes de nuestro entorno. Estas evaluaciones son claves para

algunos de los procesos psicolégicos que hemos descrito antes como nuestra autoestima o los

procesos de identidad sociales. La definicidn de actitud es la siguiente: una tendencia psicolégica a
evaluar un concepto con cierto grado de favorabilidad o desfavorabilidad. Los conceptos sujetos a la

actitud pueden ser multiples: personas, objetos o abstracciones.

Cada actitud puede analizarse en funcion de las dimensiones psicolégicas: afectiva, cognitiva o
conductual. Por ejemplo, el shushi te puede parecer sano (Cognitivo), pero no sabroso (Afectivo) y

decides no comerlo (Conductual). Puede existir por tanto «kambivalencia actitudinal».
Finalmente, es importante senalar que las actitudes se pueden medir, normalmente en escalas de
tipo Likert («expresa tu grado de acuerdo y desacuerdo»), a través de observaciones o incluso de

medidas fisiolégicas.
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Componente
cognitivo

Componente

evaluativo-afectivo

Componente
comportamental

Se refiere al conjunto
de informaciones,
conocimientos y
creencias que tiene
una persona sobre el
objeto de actitud.

Otras caracteristicas
de este componente
son: fijacion, firmeza,
amplitud,
concrecion...

O

Sentimientos de
agrado o rechazo que
desarrolla un
individuo hacia un
objeto social
determinado.

Es el mas resistente
al cambio
(relacionado con
experiencias pasadas
muy arraigadas).

Predisposicion a
actuar de una
determinada forma.

Tendencia a ir hacia,
contra o alejarse del
objeto de actitud.




REFERENTE COMPONENTE MANIFESTACION BALANCE

Cognoscitivo Experiencias
Creencias
Opiniones

Objeto Afectivo Sentimientos ACTITUD
Idea Emociones
Persona Valoraciones

Servicio
Intencion de compra
Respuesta de compra
Respuesta de rechazo




Diferencias con otros conceptos
g W, (SO

Opiniones: grado de conocimiento del objeto menor. Existe un mayor compromiso con las

actitudes.

J Creencias: sistemas de convicciones profundas del individuo que constituyen su filosofia
ks
W’; ; de vida, unidas a los valores.

Valores: convicciones profundas y perdurables sobre preferencias en modos de

comportamiento y de vida.

Superficgial ——————  Profundo

Opiniones Actitudes Ideologia (creencias y valores)
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Las actitudes pueden tener mas o menos intensidad. Dicha
|nten5|dad se puede medir a partir de las escalas de tipo Likert

z :5 ‘ Conozco la variedad de su patrimonio cultural

Nada de acuerdo1 2 3 4 5 Totalmente de acuerdo

/ No es un lugar que me despierte interés
4dy

1“3’/’)} Nada de acuerdo1 2 3 4 5 Totalmente de acuerdo

*%

A Me gusta su gente

Nada de acuerdo1 2 3 4 5 Totalmente de acuerdo

Si tuviera dinero y tiempo me gustaria visitarlo

Nada de acuerdo1 2 3 4 5 Totalmente de acuerdo
Me resulta un sitio atractivo para ir de vacaciones

Nada de acuerdo1 2 3 4 5 Totalmente de acuerdo



El comportamiento de las personas es el resultado de una combinacion de variables

personales, contextuales y socioculturales, entre las que se encontrarian las actitudes.

Influyen igualmente en el comportamiento de las personas las normas sociales (el deber
ser o deber hacer), los habitos (la forma por la que generalmente actuan) y las

consecuencias que se espera se deriven de la conducta.

| EI hecho de que las actitudes sean privadas y la conducta se manifieste abiertamente,

provoca que esta ultima se vea sometida frecuentemente a las circunstancias del
momento y a las presiones sociales, aunque las propias opiniones y sentimientos estén en

contra.

De ahi que sea dificil predecir con seguridad los comportamientos de una persona a partir |

de las actitudes que manifiesta.




Segun la teoria de la accidn razonada (de Fisben y Ajzen), las actitudes no influyen en la
conducta, influyen en la intencién de la conducta.

La intencion depende de la actitud del sujeto hacia una conducta determinada, de la presion
social y de la percepcion de control. Entre la intencién y la conducta media la planificacion.




El psicologo Leon Festinger propuso la teoria de la disonancia cognitiva, que explica como

las personas intentan mantener su coherencia interna. Sugirié que los individuos tienen una
fuerte necesidad interior que les empuja a asegurarse de que sus actitudes y su conducta
son coherentes entre si. Cuando existe inconsistencia entre éstas, sufrimos la incoherencia,

algo que la gente se esfuerza por evitar.

Esta teoria ha sido ampliamente estudiada en el campo de la psicologia y puede definirse

como la incomodidad, tensién o ansiedad que experimentan los individuos cuando sus

1. creencias o actitudes entran en conflicto con lo que hacen.  Disenancia cognitiva. Festinger, 1957

Incomodidad provocada por actitudes o
comportamientos de un individuo que son

Este displacer puede llevar a intentar cambiar la conducta disonantes con otros referentes de
actitudes y comportamientos

o a defender sus creencias o actitudes llegando incluso

al autoengano para reducir el malestar.

Jo

®
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https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s

(Disonancia cognitiva)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario


https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s
https://www.youtube.com/watch?v=fnJ3PJmUw9Q&t=64s

En Psicologia, la atribucién se refiere al modo en que las personas explican las causas
de los comportamientos y acontecimientos propios y ajenos. Esto incluye interpretar si las
acciones se deben a factores internos (como la personalidad o las intenciones) o a
circunstancias externas (como el entorno o las presiones sociales). La atribucion es

fundamental para comprender las interacciones sociales, el juicio y la toma de decisiones.

"Actividad cognitiva que implica dar una explicacion causal a un comportamiento

1 observado" (Smith y Mackie, 1997). Los seres humanos estan motivados para asignar

causas a sus acciones y comportamientos y a los de los demas.

En psicologia social, la atribucién es el proceso por el que los individuos explican las
causas de comportamientos y acontecimientos. Los modelos para explicar este proceso
se denominan teoria de la atribucion. La investigacion psicoldgica sobre la atribucién
comenzo a principios del siglo XX y la teoria fue desarrollada por Harold Kelley y Bernard

| Weiner.
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La gente tiende a seleccionar lo que quiere ver e ignorar el resto de la informacion. Por eso se producen
sesgos perceptivos; errores sistematicos en nuestras inferencias sobre la informacidn que nos llega. Hay

varios tipos de sesgos, entre los mas importantes estan:

Sesgo de confirmacioén o busqueda de informacion confirmatoria: la tendencia a atender

selectivamente a los aspectos que confirman nuestras opiniones previas.

Error Fundamental de Atribucién: un mismo suceso puede ser juzgado de manera muy diferente

dependiendo de si la fuente del suceso es vista como “buena” o “mala” [o si es otra persona o yo].

Sesgo de perseverancia en la creencia: la tendencia a mantener las creencias y esquemas incluso ante
la presencia de informacién contradictoria. Nuestras preconcepciones controlan nuestras interpretaciones

y hasta nuestros recuerdos.

La profecia autocumplida (EFECTO PIGMALION): se trata de una definicion falsa de una situacién que

evoca un comportamiento nuevo que hace que la concepcion originalmente falsa se haga realidad y por

supuesto... Estereotipos y prejuicios hacia exogrupos.




Bisqueda Sesaada Interpretacion sesgada Error Fundamental de Atribucién

Tendemos a explicar la conducta de otros por los rasgos de su
personalidad, ignorando las circunstancias.

( Llega tarde. )
e

"E} La causa podria ser la situacion y no la forma de ser

Efecto Pigmalion Sesgo de Disponibilidad

Lo que esperamos de los demds influge en cémo se comportan Damos mds importancia a lo que facliménte nos viene a la
mente, distorsionando nuestra percepcion de la frecuencia real

iLos-iiBrbnes s:v-\ / Las noticios negativas
muy peligrosés! nos llegan mds

* Menos atencién

* Menos estimulo &5

Eso puede afectar ¢
TN p—



Actltudes hacia grupos.
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Llamamos estereotipos al conjunto de creencias sociales (cognitivas) que estan
socialmente asociadas a una categoria grupal, las cuales pueden conducir a prejuicios.

Ocurre cuando un individuo asigna atributos a otro, solo sobre la base de su pertenencia a
un grupo socio-demografico determinado (real o no la pertenencia).La conclusion esta
basada sobre la generalizacion rigida de cualidades que han sido adscritas al grupo mas
amplio (generalmente grupos minoritarios).

. Los estereotipos estan relacionados con los prejuicios: actitudes negativas (componente
emocional) hacia un individuo basadas solamente en la pertenencia de esa persona a un

grupo.

Los prejuicios se ven apoyados con frecuencia por los estereotipos, y suelen conducir a
- comportamientos de discriminaciéon (componente comportamental), que son
comportamientos negativos (violentos, de exclusion, etc.) dirigidos hacia el objeto del
prejuicio.

%

-
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Actitudes hacia grupos. b\ \ir,’

S@sgos cognitivos. Estereotipo, prejuicio y discriminacion

esTereoTipo N PREUICO DISCRIMINACION
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. negativo hacia .
pensamiento comportamiento

. un grupo en
generalizado grup contra una

hacia un grupo base aun persona o grupo
grup esterotipo "

COGNITIVO . CONDUCTUAL
. (evaluacidn

emocional)
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Actitudes hacia grupos.
S?sgos cognitivos. Estereotipo, prejuicio y discriminacion

— ()

¢Por qué caracterizamos a la gente en base a su grupo social?

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



v
Nuestros estereotipos nos llevan a comportarnos con las personas y grupos prejuiciados de tal
manera que:

o Les inducimos a comportarse segun el estereotipo.
o Interpretamos lo ambiguo como confirmacién del estereotipo.

o Generamos una tension a priori que lleva a conductas incomodas que interpretamos como | & =
confirmadoras del estereotipo. P

o Las personas victimas del estereotipo se comportan altamente influencias por el mismo

. Inclusion de las personas en grupos que dirige nuestra percepcion, produciendo en ocasiones
sesgos.

| ’ o Sesgos perceptivos por generalizacion: donde pequenas cantidades de informacion se
usan para establecer conclusiones mas amplias sobre individuos.

o Efecto halo ocurre cuando a partir de la seleccion de una sola caracteristica, positiva o
negativa, de una persona construimos una imagen completa de su personalidad. A partir de
ese rasgo se produce una Ssobregeneralizacion que conduce a inducir el resto de
caracteristicas de la persona.

a0
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http://www.dailymotion.com/video/x2swqgf9 sesgos-cognitivos-el-efecto-
halo school
(efecto halo)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Como podemos cambiar los estereotipos y los prejuicios?

Factores sociales y politicos (en momentos de cambio)

Contacto intergrupal (Sherif, 1967)

Nuevas herramientas tecnologicas

Conocer el uso y el funcionamiento de los estereotipos.




K ;
HIPOTESIS DEL CONTACTO INTRAGRUPAL (Allport, 1954)

Participantes con algunas similitudes (edad, género, etc.)

Cuando las caracteristicas de los miembros del grupo externo
desconfirman el estereotipo

. Cuando la situacion de contacto facilita o requiere la cooperacion entre
. los miembros.

El contacto debe permitir que las personas se conozcan personalmente

Normas sociales que favorecen el igualitarismo intergrupal
(Allport, 1954)




Actitudes hacia grupos.

Como superar los estereotipos y prejuicios?

@ Javier Bardén Treceno — Psicélogo General Sanitario
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Existen dos teorias acerca de por qué el cerebro del hombre ha evolucionado tan rapidamente:

Una de ellas sugiere que para adaptarse a un ambiente cada vez mas demandante
(inteligencia ecolégica).
La otra sugiere que es consecuencia de manejar relaciones sociales cada vez mas

complejas y de coordinarse con otros (inteligencia social).

Siguiendo la ley de supervivencia del mas apto de Darwin ¢ Quién es el individuo que mas

posibilidades tiene de sobrevivir, el que mejor compite o el que mejor coopera?

Los psicologos evolucionistas piensan que ambas capacidades son fundamentales. Conductas
como el altruismo o el llamado «imperativo de reciprocidad» solo son comprensibles
biolégicamente si también consiguen, de alguna manera, ayudar a la supervivencia del

individuo.




Introduccion a la Psicologia y la Psicologia Social. b v

u u rgm n \\K'@.
Mensmnes del analisis e
m— ) — - - "",‘ 24
G » |

Psicologia Social La Psicologia Social estudia

los procesos psicolégicos de los

individuos (pensamiento, emocién, conducta)
en presencia de otros.

. ré . ré . , . . .'h‘
Psicologia Sociologia La sociologia estudia el comportamiento ;
de los grupos |
- . w
Figura 1.1. Representacion grifica del ciclo de influencia )
sugerido por la definicion de G. W. Allport ﬂ
A ARG TR i
PRESENCIA
REAL
’/ X8
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Conformidad, Persuasion, Poder, Influencia Social, Obediencia.
Prejuicio, Reduccion del Prejuicio, Discriminacion, Estereotipos.
Cultura

Negociacion, Mediacion.

Identidad Personal y Social, Categorias Sociales.

Liderazgo, Comunicacion, Lenguaje, Habla, Cultura.

Actitudes, Formacion de Impresiones, Manejo de la Impresion, Atributos, Autoestima,
Identidad.

Atraccion, Amistad, Familia, Amor, Romance, Sexo, Violencia, Agresion, Altruismo y
Comportamiento Prosocial (relaciones interpersonales).




Norman Tripple hizo en 1897 el primer experimento en Psicologia social.
Investigd sobre la velocidad y el esfuerzo que hacian los deportistas cuando
iban solos en bicicleta 0 acompanados. ;Como pensais que rendia mejor,
solos o en grupo?

Sin embargo aﬁos después otro investigador Ringelmann, hizo otro

(3 cuenta de que también su esfuerzo se modificaba a mediad que se anadian

. nuevos sujetos. ;Qué pensais, que el esfuerzo aumentaba o disminuia?

Solucién: En el experimento de Tripple es esfuerzo
a aumentaba y en el de Ringelmann disminuia al
diluirse la responsabilidad entre los miembros.
1pp 100%, 2pp 93%, 3pp 85% y 8pp 49%




Presencia de los demas.

=

Ha habido un largo debate sobre si la presencia de otras personas facilita o disminuvye la productividad.
el rendimiento de un grupo o de un equipo. Lo cierto es que el rendimiento individual en un grupo
depende de dos factores importantes. El primero es la visibilidad dentro del grupo (pensemos en

un futbolista famoso). El segundo aspecto es si esa persona se siente evaluada.

' En funcién de estos dos ejes, el rendimiento de ese individuo puede mejorar o disminuir segun
que figuran en el cuadro siguiente.

Visibilidad individual | Ewvaluacidn ) o
Autoeficacia Efectos en el rendimiento
en el grupo de los
l demas
Alta Aurmenta el rendimiento - facilitacidn social
Alto Alta - — — " ;
Baja Disminuye el rendimiento- loafting social
Alta Disminuye el rendimiento - inhibicién social
Bajo Bajo Aumenta el rendimiento - facilitacién social

Baja




Perspectiva Social en Psicologia

Ob eto de estudio
(\VQ

Javier Bardén Treceno — Psicélogo General Sanitario




Actitudes, persuasion y tacticas de influencia

C@nformidad Social
—54)
La conformidad se refiere a como los individuos cambian sus creencias,

actitudes o comportamientos basados en un grupo de presion real o
iImaginario.

Existen varios factores a través de los cuales la persona sufre un proceso
de conformidad social.

Presiones culturales
Miedo a llevar

: la contraria
Compromiso con

respecto al grupo

Unanimidad, tamaio
y experiencia del grupol Susceptibilidad a procesos

de influencia
@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Sin embargo, a veces ocurre lo contrario y los consumidores deciden alejarse del
grupo. Esto puede suceder por reactancia:

La reactancia es una reaccion emocional en contradiccion directa a reglas o
regulaciones que amenazan o suprimen ciertas libertades en la conducta. Puede
ocurrir cuando alguien es fuertemente presionado para aceptar un determinado punto
de vista o actitud. La Reactancia puede causar que una persona adopte o endurezca
un punto de vista o actitud contraria a la intencionada y también incrementa la

resistencia a la persuasion.




En la psicologia social, la cultura se entiende como el conjunto de valores, normas,

| creencias, costumbres, practicas y simbolos compartidos por un grupo de personas que
~ influyen en sus comportamientos, pensamientos y emociones. La cultura actia como un
marco de referencia dentro del cual los individuos interpretan el mundo, establecen
relaciones sociales y toman decisiones.

Incluye:
o Socializacién: transmisidon de valores, normas,
Definicion de cultura: Creencias’ etc.

o ; o o Normasy roles sociales
Suposiciones implicitas, procedimientos . . . .
normales de operacion, formas de hacer o Diversidad Cultural (dimensiones)

las cosas que han sido internalizadas al - o Facilita e influye en la identidad individual
grado que nadie las pone en tela de juicio

- H. Triandis

Cultura y Psicologia Social




¢ Qué es la Cultura para la Psicologia?

r Conjunto de creencias, !
' valores y practicas compartidas £

| por un grupo y transmitidas 5
de generacuén en generaaon

Lo~ TR

Forma como entendemos
Y nos relacionamos

con el mundo y los demas

A — —

y précticas compartidas por un

grupo y transmitidas de generacion Se estudta para entender ey

en generacion Y e Diferencias Culturales

o Costumbres y Tradiciones
o Como influye en la mente y conductaJ




DIMENSIONES CULTURALES (Hofstede, 1980):

Individualismo-colectivismo: significado que el grupo tiene para el individuo,
para su forma de verse a si mismo, de comportarse y de entender el mundo.

Distancia jerarquica: grado en que las personas con menos poder dentro de
la sociedad esperan y aceptan que el poder se distribuya de forma desigual.

Masculinidad-feminidad: masculinas aquellas en las que los roles de género
estan claramente diferenciados; las culturas femeninas son aquellas en las que
los roles de género se solapan.

Evitacion de la incertidumbre: grado en que la gente en una cultura o
sociedad se siente amenazada por las situaciones ambiguas o por el miedo a
lo desconocido, e intentan evitarlo mediante codigos, creencias escritas,
normas Yy reglas formales que regulen la conducta en cada momento.

Orientacion temporal: la forma de plantearse la vida en relacion con el
tiempo. Segun se tenga una orientacion a corto o largo plazo.

S A\




Figura 2.1. Representacién mundial de las puntuaciones de
: para la dimension de individualismo-colectivismo

Ejemplo: Estados Unidos
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Con percepcion no nos estamos refiriendo exclusivamente a la percepcion de objetos, también es
necesario analizar los mecanismos psicolégicos en la percepcién de personas, percepcion
social (Baron y Byrne, 1998; Morales y Huici, 2001).

Un mecanismo clave en la percepcion social es la formacién de impresiones: el proceso a
través del cual se infieren caracteristicas psicologicas a partir de la conducta, asi como de otros
atributos de la persona observada (informacion sobre la pertenencia a grupos o categorias
sociales, informacion sobre las caracteristicas fisicas, etc.)

Nuestras impresiones dependen de los datos que disponemos, pero también de inferencias
[generalizaciones de temas especificos] que hacemos que no estan en esos datos (l6gicamente,
no siempre se ajustan).

En este proceso son cruciales las primeras impresiones debido al efecto de primacia, en
funcion del cual las primeras informaciones e inferencias establecen una direccidn que ejercera
efecto en las siguientes...[porque nos hacemos un esquema cognitivo-emocional de la otra
persona y ademas definimos una actitud]

| Ese juicio marcara un marco de referencia en funcién del cual iremos integrando la informacion
nueva. Es por ello que somos tan resistentes al cambio de impresiones.




El perceptor observa
a un individuo

i

Categorizacion inicial

automatica) Y

+El perceptor
tiene interés en
la persona?

Atencidn a nueva
informacion sobre la persona

.

T

Se confirma la
categorizacion inicial?

‘ No
EEEE—T————
Busqueda de subtipos,

ejemplares 0 nuevas calegorias,
JEncaja en alguna?

‘No

Integracion de la informacién
del otro dato a dato

:

B e
Impresién basada Impresién basada en las
en la categoria caracterfsticas personales

(la persona es un ejemplar (la persona es un individuo
de la categoria) Gnico y singular)

Lo que sabe y conoce

RN N—

Lo que espera percibir

P =

Lo que percibe

‘—-t—_.
Caracteristicas del estimulo




Segun Henri Tajfel, psicologo social conocido por sus estudios sobre identidad social y la
teoria de la identidad social, la identidad individual y la identidad social son dos aspectos
distintos pero interrelacionados de como una persona se define a si misma dentro de un
contexto social.

1. Identidad individual: Se refiere a la concepcion de uno mismo basada en las

caracteristicas personales, rasgos y experiencias unicas que definen a una persona como |

individuo. Es decir, la identidad individual esta relacionada con la autopercepcion del sujeto, su §
- sentido de "yo" unico, con base en atributos como la personalidad, habilidades, intereses vy
| biografia personal. Es una forma de autodefinicion independiente del grupo social, centrada en
' lo que hace a cada persona diferente de las demas.

2. Identidad social: La identidad social, por otro lado, se refiere a co6mo una persona se define
a si misma en funcion de los grupos sociales a los que pertenece, como la familia, el género,
la etnia, la religion, la nacionalidad, la clase social, entre otros. Segun Tajfel, los individuos no
solo se ven como seres autbnomos, sino que también se consideran parte de un colectivo, y
esa pertenencia a un grupo influye en su sentido de identidad.



-
-

La categorizacion social entre un “nosotros” y un “ellos” provoca sesgos perceptivos y evaluaciones
diferenciales (percepcién endogrupal) o un grupo externo (percepcion exogrupal).

o Tendencia a percibir |la heterogeneidad entre los miembros de los grupos a los que pertenecemos y la
homogeneidad de los grupos ajenos (“son todos iguales”).

o Acentuacion ilusoria de semejanza entre las personas que forman parte de una misma categoria(por
ejemplo, la creacion de semejanzas entre “los diferentes catalanes”)

o La identificacién: escogemos compararnos con aquellas categorias que nos permitan salir favorecidos
de la comparacion, y diferenciarnos en términos de identidad social, buscando lo que Tajfel denomina
una distintividad social positiva, para aumentar la autoestima.

o Algunas categorias son mas visibles que otras, sobre todo aquellas que hacen referencia a los
) grupos minoritarios o sin poder: homosexual, mujer, negro, inmigrante, nifio, etc., a diferencia de blanco,
hombre, burgués, heterosexual, autdctono, adulto.

o Favoritismo Endogrupal - Percepcion Amenaza Exogrupal: nuestras acciones positivas son por
nuestras cualidades y capacidades y nuestras acciones negativas lo son por circunstancias externas y/o
por culpa de otros grupos // las acciones positivas de los otros grupos son excepcionales y las acciones
negativas lo son por sus cualidades y caracteristicas propias.

Jo
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Actitudes, persuasion y tacticas de influencia
G@'upos de referencia e mfluenma social

— ()

¢ A través de qué procesos el grupo influencia al individuo?

| a-identidad individual pasa a tener un menor

Desindividuacion : ey
valor, el grupo es lo prioritario.

Incrementa El contacto con el grupo puede facilitar que la
el riesgo persona tome decisiones mas arriesgadas

Después de una charla grupal los individuos
Polarizacion toman posiciones mas polarizadas
(para aumentar su aceptacion)

@ Javier Bardén Treceino — Psicélogo Generzl Sznitaiic




Actitudes, persuasion y tacticas de influencia
Gﬁ'upos de referencia e influencia social

— ()

¢A través de qué procesos el grupo influencia al individuo?

Estuerzo La gente que forma parte de un grupo tiende a
Diluido diltir'su contribucion a la tarea

AR

< \(cr //QLJZ
RIN

Difusion de la Cuanta mas gente esté involucrada en una
N decision, cada individuo sera menos
responsabilidad responsable de la misma.

Javier Bardon Treceiio — Psicologo General Sznitaiic .
Kitty Genovese



La Teoria de Intercambio Social es una perspectiva del
campo de la psicologia social y la sociologia que explica el
cambio social y la estabilidad como un proceso de
iIntercambios negociados entre personas.

La teoria de intercambio social propugna que todas las
relaciones humanas se forman por el uso de un analisis de
coste-beneficio y la comparacion con alternativas. Por ejemplo,
cuando una persona percibe los costes de una relacion por
encima de los beneficios obtenidos, la persona, segun esta
teoria, abandonara la relacion. Esta teoria tiene sus raices en
economia, psicologia y sociologia.




- Foa y Foa (1975) definieron seis tipos de recursos que pueden
intercambiarse en una relacion interpersonal:

Bienes: cualquier producto u objeto.
Informacion: consejos, opiniones o instrucciones.

Amor: carino, calidez o confort.
Dinero: cualquier moneda o ficha que tenga algun valor.

Servicios: actividades del cuerpo u otras actividades
relacionadas.

Estatus: un juicio evaluativo que transmite prestigio alto o bajo.




S

[ 4

Para saber si seguiré manteniendo una relacion, la persona
hace un analisis (muchas veces inconsciente) sobre:

« Larelacion coste-beneficio de una relacion dada.

« Lainversion que ya hice en esa persona.

Las alternativas y posibilidades de cambio que tengo.

) >



*Intimidad: La intimidad hace referencia al
sentimiento de cercania, a la conexién entre
las dos personas que forman parte de la
historia de amor, a la confianza entre ellos, a
la amistad y al afecto.

*Pasidn: Este componente es la excitacion o
la energia de la relacion. Los sentimientos de
la atraccion fisica y el impulso o la necesidad
. de estar con la otra persona y de tener
relaciones intimas.

*Compromiso: Hace referencia a la decisidn
de seguir en la relacion a pesar de los

altibajos que puedan surgir. Incluye aspectos

- como los momentos vividos, la historia de la
relacion, etc.

Amor Romantico
Pasi6n + Intimidad

Encaprichamiento Amor Fatuo
Pasién Pasién + Compromiso

Amor Sociable
ntimidad + Compromiso




Ya hemos visto cdmo la influencia social influye en una persona (conformidad).

- Esta influencia puede ser informativa, en base a los argumentos aportados por el grupo, o
normativa, basada en las posiciones mayoritarias normativas de sus miembros y en la
necesidad de ser aceptado y no rechazado.

Aparte de este tipo de influencia, los manuales de Psicologia Social (Baron y Byrne, 1998) |

suelen incluir otras técnicas para conseguir condescendencia. Estan basadas en principios
~ basicos estudiados por la psicologia social (Cialdini, 1985) y las utilizamos cotidianamente

%, aunque en muchos casos no seamos conscientes de ellas (Joule, 2008).

Por otro lado, su eficacia dependera de las caracteristicas especificas de la propia
interaccion, de nuestros interlocutores y de la situacion concreta en la que se utilicen.

E
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MODELO BIOMEDICO

Entiende que cuerpo y mente son dos
dimensiones separadas del ser humano
(dicotomia)

Entiende que la enfermedad esta causada
por un desorden en el funcionamiento
corporal (patologicista)

Considera que cada enfermedad tiene una
causa Unica y directa (reduccionista)

La wision curativa domina la entrevista.
Considera al paciente como un objeto de
tratamiento

Establece barreras
(especializacion)

disciplinarias

Sélo considera lo que se puede medir. El
diagnostico se basa en datos bioldgicos

MODELO BIOPSICOS0OCIAL

Explora tante la enfermedad (disease) como
la vivencia del paciente (illness)

Trata de comprender al paciente en su
globalidad

Llega a un acuerdo con el paciente sobre su
problema y el tratamiento indicado

Incorpora en la atencion la prevencion y
promocion de la salud

Mejora la relacion medico-paciente

Es realista sobre el tiempo y los recursos
disponibles




Modelo Biomédico vs Modelo Biopsicosocial

en Psicologia
;"i Modelo

Blowadice

N _.,4__: . ' ‘I .7- : S T Y B
- X Sélo mira el cuerpo A [ Mira cuerpo y mente an
¥ Enfocado en la biologia y Y [ Enfocado en biologia, psicologia
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1. Siglo XIX - Origen del Modelo Biomédico:

Louis Pasteur y Robert Koch desarrollan las teorias germinales de la enfermedad,
demostrando que los microorganismos causan enfermedades infecciosas. Esto llevd a
una comprension meédica centrada en lo bioldgico.

2. Principios del siglo XX - Avances en el estudio de la patologia:

El énfasis en la etiologia biolégica de las enfermedades se profundiza, especialmente
con el auge de las técnicas de diagnoéstico como la radiologia, y la teoria de la
genética que considera que las enfermedades son producto de anomalias bioldgicas
heredadas.

3. Década de 1930 - Medicina basada en la anatomia patolégica y la fisiologia:

Se consolidan teorias médicas que tratan al cuerpo humano como una maquina, donde
las enfermedades son alteraciones organicas que deben ser tratadas mediante
intervenciones fisicas (cirugia, medicamentos, etc.).

4. Mediados del siglo XX - Modelo predominante:

El modelo biomédico se establece como el enfoque predominante en el tratamiento de
enfermedades. En el campo de la salud mental, esto implica tratar trastornos mentales
como si fueran unicamente consecuencia de disfunciones cerebrales o desequilibrios
bioquimicos.



Modelo Biopsicosocial

El modelo biopsicosocial fue propuesto por George Engel en 1977 como una alternativa al modelo biomédico,
argumentando que las enfermedades no son solo el resultado de factores biologicos.

George Engel publica su influyente articulo "The Need for a New Medical Model: A Challenge for
Biomedicine" en 1977, en el que propone que la salud y la enfermedad deben entenderse desde una
perspectiva multidimensional, que integre factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales. Engel sostiene
que la medicina debe considerar también los factores psicoldgicos (emocionales, cognitivos,
conductuales) y sociales (como el entorno, las relaciones familiares, la cultura y los factores
socioeconomicos) que afectan la salud.

1980s - Integracidn en la psicologia de la salud:
El modelo biopsicosocial gana popularidad en el campo de la psicologia de la salud, donde se empieza a
considerar que las enfermedades no son solo fisicas, sino que también se ven influenciadas por la salud
mental y el entorno social. Esto lleva a un enfoque mas holistico del bienestar y la enfermedad.

1990s - Expansién a la medicina general:
Alo largo de las décadas siguientes, el modelo biopsicosocial se empieza a aplicar mas ampliamente en la
medicina general, en particular en el tratamiento de enfermedades cronicas y complejas como el cancer,
las enfermedades cardiovasculares y los trastornos de salud mental.

Siglo XXI - Enfoque multidisciplinario:
o El modelo biopsicosocial sigue siendo el enfoque dominante en muchos campos de la medicina,
promoviendo un enfoque multidisciplinario que considera la interaccion entre la biologia, la psicologia
y los factores sociales en el tratamiento de enfermedades.
o En la psicologia, este modelo influye en el tratamiento de trastornos mentales, enfatizando la
importancia de intervenciones que aborden tanto los aspectos biolégicos (medicacién), como los
psicolégicos (psicoterapia) y los sociales (apoyo social, cambios en el entorno).
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EL NIDO DEL CYCO
i

ALGUIEN VOLO SOBRE




FACTORES
BIOLOGICOS

INTERACCION Y FACTORES

INFLUENCIA MUTUA SOCIALES
EN LA EXPERIENCIA

DEL DOLOR

TRABAJO,
ANSIEDAD, VIDA FAMILIAR,
CATASTROFISMO, EDUCACION,
DEPRESION, ESTATUS
ESTRES SOCIOECONOMICO

FACTORES
PSICOLOGICOS
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EL6,7%

de Ia poblacion de Espana estd afectada por la ansledad, exactamente
la misma cifra de personas con depresion. En ambas es mas del
doble en mujeres (9.2%) que en hombres (4%).'

ENTRE EL 2,5%Y EL 3%

de la poblacion adulta tiene un trastorno mental grave. Esto
supone mis de un millén de personas,”

1,3 MILLONES

Casi la mitad de los y las jovenes espanoles de entre |5 y 29 anos
(48,9%) considera que ha tenido algin problema de salud mental. (I
Barometro Juvenil de Salud y Bienestar de la FAD (ano 2019)

EL 9%

de la poblacion tiene algun tipo de problema de salud mental y el
25% lo tendrd en algin momento 2 lo largo de su vida, segin la
OMS,

[

En 2010, la OMS dijo que al menos 450 millones de personas
en el mundo, sufren una enfermedad mental.

EL 88%

de las labores de atencién y apoyo las realizan personas culdadoras
informales {familia, amigos/as, etc.).

MAS DE LA MITAD

de las personas con trastorno mental que necesitan tratamiento no
lo reclben, y un porcentaje significativo no recibe el adecuado?

ENTRE EL 11% Y EL27%

de los problemas de salud mental en Espana se pueden atribuir a las
condiciones de trabajo.*

8 DE CADA 10

personas con problemas de salud mental no tienen empleo (83,1%).%



-

Una enfermedad mental es un trastorno o afeccion que afecta el estado de animo, el
pensamiento y el comportamiento de una persona. Estas enfermedades pueden causar
sufrimiento significativo y dificultar la vida diaria, interfiriendo con las actividades
laborales, sociales o familiares. Las enfermedades mentales no son simplemente
"debilidades" o "falta de fuerza de voluntad", sino que tienen causas complejas, que
incluyen factores genéticos, biologicos, psicologicos y ambientales.

"~ * Entérminos mas técnicos, se definen como trastornos que afectan las funciones

" cognitivas (como la memoria y la toma de decisiones), emocionales (como los

o sentimientos de ansiedad o tristeza) y conductuales (como los habitos destructivos o

impulsivos). Entre las enfermedades mentales mas comunes se incluyen la depresion,
los trastornos de ansiedad, la esquizofrenia, los trastornos bipolares, los trastornos de
la alimentacion, entre otros.

* La definicidon y diagndstico de estas enfermedades se basa en criterios establecidos en
manuales de referencia, como el DSM-5 (Manual Diagndstico y Estadistico de los
Trastornos Mentales), que proporciona una lista de sintomas y patrones de

comportamiento especificos para cada trastorno.

-
Jo

»



¢ Qué es una enfermedad mental?

)
—5¥%

* En psicologia, un trastorno psicoldgico se define como un patrén persistente de
pensamientos, emociones o comportamientos que son desviados o disfuncionales y que
causan malestar significativo o deterioro en areas importantes de la vida de una persona
(como el trabajo, las relaciones sociales o las actividades cotidianas).

* Este patron puede ser clinicamente significativo, es decir, suficientemente grave como
para que se necesite intervencion profesional. Los trastornos psicolégicos no son
" simplemente respuestas normales o temporales ante el estrés, sino que son afecciones
gue se mantienen en el tiempo y afectan negativamente el funcionamiento normal del
individuo.

¢Qué es disfuncional
y cOmo se mide?

ééQuién decide qué

éQué es desviado?
es clinicamente
significativo??

(algunas habilidades
estan impedidas)

(¢Qué es «<normal»?

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Inteligencia

Rasgos de personalidad
Memoria

Ansiedad




A diferencia del concepto de enfermedad, que
comunmente se refiere a situaciones temporalmente
acotadas sobre problemas de la salud,

los trastornos apuntan a condiciones prolongadas
presentes en la larga duracion, por lo que se vuelven
parte integral de la identidad de los sujetos a través

de su historia de vida.
(B ' .

R T

- Un sindrome es un conjunto de sintomas que

han sido estudiados previamente y que, por
tanto, han sido identificados dentro de un

' cuadro clinico vinculado con uno o varios
problemas de salud. Dichos sintomas pueden
manifestarse a la vez y con mucha frecuencia.
Aunque también, pueden variar con el tiempo,

- llegando incluso a provocar la desaparicion del
sindrome.

En el ambito de la salud,
un sintoma podriamos catalogarlo
como una sefnal de alarma que

responde a un estado andmalo. Es

decir, el resultado de un fenédmeno
que estd sucediendo en un
. cuerpo. L

IMPORTANTE:

& iiiEn Psicologia se

suelen observar sintomasy a
partir de ahi se diagnostica!!!

X J
) <




Manuel diagnostique et statistique
des troubles mentaux J =




Epigrafes del DSM:
- Nombre del diagnéstico

Criterio para el diagndstico

Subtipos

] Etiologia (causas)

Curso (evolucidén posible)

Factores de riesgo

Comorbilidad
Diagndstico diferencial
Tratamiento y manejo
Prondstico

Prevalencia

Distincion nifios y adultos

%



1. Trastornos del neurodesarrollo 2. Esquizofrenia, trastornos psicoticos y trastornos relacionados

s Trastornos del desarrolle que afectan el cerebro en los primeros afios de vida, influenciande la * Trastornas que se caracterizan por akteraciones graves en el pensamiento, las percepiones

. . , . . I i la deliri I icign.
cognician, el comportarmients y la interaccidn social. talucinaciones), las creencias (delirias) y la cognicion
. +*  Eemplos:
*  Ejemplos:
* Esguizefrenia
Trastorno del espectro autista .
+  Trastorne delirante

Trastarno por déficit de atencion/hiperactividad (TDAH) «  Trastorno psicotico breve

Trastorno del aprendizaje * Trastorno esquizoafective

Trastornos de la comunicacién (come el trastomo del lenguaje) * Trastorno esguizofreniforme

3. Trastornos bipolares y trastornos relacionados 4. Trastornos depresivos

« Trastornos que implican alteraciones significativas en el estada de dnimo, con episodios de manfa e * Trastamas caractedizados por episodios de dnitne deprimice, pérdida de interés en actividades y

hipomania {elevacien anormal del estado de anima), asi come episodios depresivas. alzeracicnes del funcicramienta general.

* Ejernplos: + Ejamplos

*  Trastorno bipolar | * Trastorna depresivo mayor

& Trastorno bipolar || s Trastoma depresiva persistente (distimial

= Ciclotimia s Trastoma depresiva inducdo pes sustancias

5. Trastornos de ansiedad 6. Trastornos obsesivo-compulsivos y trastornos relacionados

*  Trastornas que implican una ansiedad excesiva, que puede ser generalizada, especifica a cieros

. _— , , * Trastornos caracterzaclos por la presencia de obsesiones {pensamientos intrusivos y repetitivos) y
objetos o situaciones, o relacionada con un estrés extrema. . ) B ) - )
compulsiones (comportamientos repetitives realizados para aliviar la ansiedad).

*  Ejemplos:

) ) ¢ Eemplos:
Trastorno de ansiedad generalizada (TAG)

Trastorno de panico * Trastorno obsesivo-compulsivo {T0C)

Fobias especificas Trastorno dismorfico corporal

Trastorno de ansiedad social Trastorno de hoarding {acumulacion compulsiva)

Trastorne obsesivo-compulsive (TOC) Trastorno exceriacion (rascarse la piel)




7. Trastornos relacionados con traumas (TEPT)

8. Trastornos disociativos (personalidad multiple)

9. Trastornos somaticos

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

17.

18.

10

Trastornos de conducta alimentaria (bulimia, anorexia)

Trastornos de la eliminacién (eneuresis)

Trastornos del sueno-vigilia (insomnio, apnea, narcolepsia)

Trastornos sexuales y de la identidad de género

Trastornos disruptivos y de la conducta (Explosivo intermitente, desafiante)
Trastornos relacionados con sustancias y trastornos adictivos (juego)
Trastornos neurocognitivos (Alzehimer, delilirium, Trastorno cognitivo leve)
Trastornos de la personalidad

Trastornos parafilicos (voyeurismo, exhibicionismo)

Trastornos de la infancia (ansiedad de separacion)

N¥+vrAac FractArnAac



Etiquetado Psicolégico
—A
* Debate actual sobre etiquetar a pacientes

: R , Autoper ion Simplificacion
Estigmatizacion Hrope c?pc ° P :
Negativa Excesiva
Medicalizacion y La persona definida Enfoque terapéutico
farmacologia por su patologia rigido e

* ¢Qué se puede hacer para evitarlo?

El paciente no “es”, El paciente es un La persona es mas

sino “tiene” individuo no un qgue su condicidn
diagndstico psicologica

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario







La terapia desde el punto de vista de:

El paciente
El psicdlogo
El contexto




Carrera universitaria: Psicologia
Problemas psicologicos
Técnicas psicologicas
Enfoque global
Sesiones mas largas
Sesiones mas frecuentes

Se interesa por las causas y el contexto

PROFESION
SANITARIA

POTESTAD
PARA
MEDICAR

ESTUDIOS

POTESTAD
PARA

DIAGNOSTICAR

7 Diferencias entre
PSICOLOGO/A

PSIQUIATRA

Carrera univerisitaria: Medicina

Trastornos mentales

Tratamiento farmacologico
Enfoque biologicista

Sesiones mas cortas

Tratamiento del
Psicélogo:
Terapia para

Sesiones mas espaciadas

Lic. Medicina
+ MIR

P

Se interesa por los sintomas

emocionales, no

receta medicamentos. :

Ideal para Psicélogo:

Psicologo o Psiquiatra: ¢ Cual elegir?

Formacién del Psicélogo:
Licenciado en Psicologia, especializado
en comportarmiento humano.

Ansiedad, estrés, conflictos de

~ T

PSICOLOGO
CLINICO

-,

>

Lic. Psicologia
+PIR

pareja, desarrollo personal.

PSICOLOGO
SANITARIO

>
<5

>

>

Lic. Psicologia
+ Master

Formacion del Psiquiatra:
Meédico especializado en salud mental,
con enfoque clinico.

Tratamiento

del Psiquiatra:
Puede prescribir
medicamentos y en
algunos casos
ofrecer terapia.

€
>/

Ideal para Psiquiatra:
Depresidn mayor, trastornos
graves, esquizofrenia.

LIC. PSICOLOGIA
NO HABILITADO

>
>

Lic. Psicologia

>

solo ambito
educativo




S Razones parair a
Terapia Psicoldogica

.

Problemas Emocionales o de Salad Mental

Un psicologo puede ayudarte a comprender vy abordar
problemas gque causan ansiedad, depresion y estras que
afectan tu bienestar emocional. Todo esto brinda una
sensacion de bienestar en la persona.

v

Mejoria en Relaciones Personales

Si enfrentas dificultades en tus relaciones personales, ya sea
con amigos, familiares o companeros de trabajo, un psicdlogo
puede ayudarte a explorar y entender los patrones de
comportamiento, asi como a desarrollar habilidades para
mejorar la comunicacion y las relaciones.

L

Crisis Personal o de Vida

Situaciones como la pérdida de un ser querido, problemas en

relaciones, o cambios significativos en la vida pueden generar

crisis emocionales. Un psicdlogo puede proporcionar apoyo y
orientacidon durante estos momentos desafiantes.

&) 4

Manejo del Estrés y la Presion

Vivimos en una sociedad que a menudo impone altos niveles
de estrés y presidn. Si te sientes abrumado por estas
demandas ¥y no puedes manejar el estrés de manera efectiva,
un psicdlogo puede ofrecerte estrategias y técnicas para
lidiar con estas tensiones.

L=

Desarrollo Personal

El crecimiento personal v el autoconocimiento son aspectos
importantes de la vida. Un psicdlogo puede ayudarte a
explorar tus valores, metas y creencias, y a desarrollar una
comprensidn mas profunda de ti mismo, lo que puede

conducir a una vida mas satisfactoria.

@ dostor



Sentimientos persistentes de tristeza o ansiedad
Dificultad para manejar el estrés y las emociones

Cambios significativos en el comportamiento o estilo de vida (mala
racha)

Sentimientos de aislamiento o soledad
Dificultad en las relaciones

Pensamientos autoliticos o de suicidio
Preocupaciones relacionadas con el pasado

Sintomas fisicos sin explicacion médica clara (somatizaciones)

Deseos de crecimiento personal




ciCuando acudir al
S 3 2
ehdes Psicologo infantil?

que indican que

DEBERIAS IR A TERAPIA o e ,
g W ®

A Sientes malester o dirio conducta socializacion @ animo
Sufriste un trauma en el pasado » Desafia : » Cambios
» p constantemente % Dlﬁcwt-ad 8 repentinos de
: ' ; hacer amigos. humor.
ﬂ Tienes dolores de cabeza 0 estémago a la autoridad. » Se muestra ety
. : ' »dificultad para  ,qresivo con los miedo, apatia
ﬁ Tus relaciones sociales estdn dafiadas respetar reglas. demas constante
~ ﬁ Consumes alquna sustancia adictiva J
Terapia
aprendizaje Psicolégica
» Dificultad con tareas Ubicados en Otay.
e instrucciones. Horarios disponibles.
» Problemas en Agenda tu cita:
lectoescrituray 623 4815

comprension 664114 23 88.



Factores mas importantes en la terapia
4
—5%4)

No deja de ser sorprendente que haya inventariadas mas de 250 terapias psicoldgicas
diferentes, que en EE UU y en Europa florezcan actualmente una plétora de centros de
crecimiento personal, no es, como resulta facil imaginarlo, una cuestion de creatividad
cientifica.

En realidad, es inconcebible que, en términos de Ramy (cit. en Vallejo Ruiloba, 1998), “la

. psicoterapia sea una técnica inidentificada, aplicada a problemas no especificados, con
resultados impredecibles, para la cual se recomienda (eso si) una preparacion rigurosay
exigente”. La tendencia actual es a la busqueda de programas de tratamiento
estandarizados, centrados en la solucion de problemas concretos de aqui y ahora, mas
alla de las nebulosas psicoterapias basadas en |la escucha, el apoyo y el inutil buceo en |la
desgraciada infancia del paciente.

Enrique Echeburua: «Eficacia de las terapias psicoldogicas»

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Factores que influyen en la eficacia de la
terapia

m Efecto placebo
Técnicas y escuela psicoldgica
m Relacion terapeutica

m Cambio extraterapeutico




Factores mas importantes en la terapia

_o(}%:

Segun investigaciones como las de Michael Lambert (1992, 2013) y otros meta-
analisis, la influencia de cada factor en el éxito de la terapia se distribuye
aproximadamente asi:

*Factores extraterapéuticos (40%): Incluyen el apoyo social, la motivacion del
paciente por |la propia terapia, eventos vitales y recursos personales. Estos
factores ajenos a la terapia explican la mayor parte del cambio terapéutico.

-+ _ *Alianza terapéutica (30%): La calidad de la relacidn entre el terapeuta y el
paciente es uno de los factores mas influyentes en la mejora del paciente.

*Expectativas y efecto placebo (15%): La creencia del paciente en la eficacia de |a
terapia y su expectativa de mejora tienen un impacto significativo.

*Modelo o técnicas especificas (15%): Aungue diferentes enfoques pueden ser
efectivos, la adaptacion de técnicas al paciente sigue siendo un factor relevante

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



FIGURA 2
RELACION N° DE SESIONES-EFECTOS
TERAPEUTICOS (Howard et al., 1986)
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Como elegir un terapeuta
adecuado

ConeXxién

personal
Es importante

sentirte comodo v
en confianza con tu
lr

f terapeuta.

Experiencia
Busca un
terapeuta con
experiencia en el
problema que
necesitas tratar.

Enfoque — Recomendaciones
terapéutico ™~ Busca opiniones de otros
Conoce los enfoques gue pacientes o
utilizay elige uno quese  picnanibilidad y horarios PREETIEE RIS O

ajuste a tus necesidades. confianza.

Asegurate de que el terapeuta pueda
ajustarse a tu disponibilidad.

) R&A PSICOLOGOS

Resumen: Pasos para elegir un buen psicélogo
1. Verifica sus credenciales y especializacion.
2. Busca recomendaciones de personas de confianza o resenas online.
3. Evalla si te sientes cémodo y escuchado en la primera consulta.
4. Asegurate de que tenga experiencia en el area que te preocupa.
5. Considera la ubicacion, la accesibilidad y el horario.
6. Pregunta sobre el enfoque terapéutico y estilo de trabajo.
7. Inférmate sobre los costos y las opciones de pago.

8. Evalua la relacion terapéeutica constantemente: ;Te sientes progresando? ;Es la relacion adecuada?




¢COMO ELEGIR
PSICOLOGO?

TERAPIA CONDUCTUAL: TERAPIA COGNITIVA:

LR U EIECR IR ST SIENTES QUE NECESITAS MODIFICAR
-y 0 MODIFICAR TU MANERA DE PENSAR Y DETECTAR

: CONDUCTAS PENSAMIENTOS DISTORSIONADOS

1 TERAPIA GESTALT:
PSICOANALISIS:
TRABAJO CENTRADO EN EL PRESENTE,
QUE BUSCA LA COMPRENSION DE
B AQUELLO QUE PERCIBIMOS, PENSAMOS,
| SENTIMOS Y HACEMOS

éu?mtabwmcm;

S| QUIERES EXPLORAR
TU INCONSCIENTE

L

Terapia CognitivoA— Conductual
Terapia Psicoanalitica

Terapia Humanista

Terapia Gestalt (aquiy ahora)
Terapia Familiar o sistémica
Terapia Aceptacion y compromiso

Terapia breve o centrada en la
solucidén

EMDR (Desensibilizacion y
movimiento ocular)

Terapia narrativa



Definicidon de objetivos
terapéuticos

o
desea




Frecuencia y duracién de la terapiay
de las sesiones.

Estilo directivo / no directivo
Escenografia (nuevo online)

Terminologia (paciente, cliente...)

Tareas fuera de sesion




La terapia desde el punto de vista del psicélogo

)
—5¥%

Confidencialidad / Secreto profesional
Relacidn o alianza terapéutica (rapport)

Objetivos terapéuticos

Encuadre
Habilidades de un psicologo

Listado de “Habilidades blandas”
Escucha activa

Empatia y ecpatia

Respeto

Tolerancia

Asertividad

Flexibilidad

Validacién de las emociones

NouhkwhNeE
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Histqria
Clinica
(©)

No es una mera recoleccion de datos, ya que al agrupar todos los datos
relacionados con la problematica del paciente, permitiri explicar el curso
del padecimiento, los factores predisponentes y aquellos que mantienen
las conductas desadaptativas

Tipos de terapia y -
duracién promedio )

Terapia Sistémica
8-12 sesiones 0 Mas,
con sesiones

Psicoanalisis

o
L o

© & o

Afos, con sesiones
semanales. .
. . quincenales %
. C Datos gen
er
o - * B0 Neuropsicologia 2 SNOMbm Jenerdles 2 Problema actual 3. Historia personal y social
* Sexo
T. Cognitivo - = Variable, . g‘;: @ - Motivo de consulta 2 ey l:::f:ﬂn:id: 3
: . o civi . Sintomas T

Conductual  f y dependiendo * Nivelde es':u i iii:mpo del problema 3 e ‘lia.d':: ultante.
12-20 sesiones o 4 < del trastorno y la s gcup.-.dg,, '. intentos de solucién Em'e"mnm."l“""“
mMas, con sesiones — ( el rehabilitacién “::::;hsversouas . Etc. 2 "“‘""‘:::“4&";‘;

: requerida. « Etc.

semanales.

Terapia Gestalt
Variable, generalmente a corto o
mediano plazo.

5 Resultados Y diagnostico

: « Sintesis de lo encontrado >
- « Bolerias empleades - S,
..— = Programe de lretamiento x \\

D R&APSICOLOGOS

| 4. TERCERA FASE DE LA ENTREVISTA: CONCLUSION
Y DESPEDIDA

3. SEGUNDA FASE DE LA ENTREVISTA: !
EXPLORACION DEL PROBLEMA

ETAPAS Y FASES DE LA ENTREVISTA
PSICOLOGICA

1. PREPARACION Y RECOLECCION DE
INFORMACION PREVIA

2. PRIMERA FASE DE LA ENTREVISTA:
ESTABLECIMIENTO DEL RAPPORT




OBJETIVOS DE LA [ERCSTE e
PSICOTE RAPIA | Entrevista Inicial.

WWW RYAPSICOLOGOS.NET

- -
Evaluacion.
REDUCIREL FOMENTAR UNA MAYOR % ,
SUFRIMIENTO COMPRESION DE UNO Psicoeducacion.
INNECESARIO MISMO Y DEL ENTORNO
por lo tanto aumenta buscando nuevas opciones para y . ) X
nuestra libertad Interlor; por  lograr camblos positives en todas L) L TI'GtCl | lentO (proplomente dlChO) .
ejemplo ayuda a superar una |3s dreas de 1a vida [personal, soclal,
experiencia pasada que laboral, familiar, vocacional); es un
sigue minando nuestravida  espacio que propicia Ia expresién Se u i miento
actual {13 pregunta que adecuada de sus emociones y del g >
surge es qué seguimos problema que esta viviendo.

haciendo en el presente para
continuar recibiendo efectos

dolorosas de algo que AUMENTAR LA

deberia quedar en el

Finalizacién / Alta.

pasado), CONFIANZA
en uno mismo;
AYUDAR A UN fortalece el

MANEJO autocencepto del
ADECUADO DE paciente y por la
EMOCIONES tanto mejora la

autoestima.
del do}or. 13 trl_steza.
Shukedo Y laor): PROMOVER EL CRECIMIENTO PERSONAL

AYUDAR A TOMAR Ademds de superar barreras y ayudar a Ias personas a abandonar
: creencias y sentimientos inadecuados. 13 terapia puede ayudar 3
MEJORES Y MAS |as personas a incrementar muchas cualidades paositivas, como la
SANAS DECISIONES alegria, la autoestima, el cuidado de sf y el amor. Muchas
personas disfrutan el proceso de terapia en el que se vuelven
y con mayor segurldad; mds conscientes de si mismos, del mundo a su alrededor y de sus

tanto a nivel personal como relaciones. La terapia no es una herramienta reservada a las
en las relaciones, permite personas que sufren, puede ser un formidabie recurso de vida
organizar mejor los para realizar plenamente su potencial, enriqueciendo los
encuentros que realizamos vinculos importantes que conforman su mundo, y por tanto
enla vida cotidiana. permitiendole ser mas feliz.

<
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1. PREPARACION Y RECOLECCION DE

e INFORMACION PREVIA
[ IDENTIFICACION DEL PACIENTE ] [ MOTIVO DE CONSULTA ] [ DERIVACION O INICIATIVA PERSONAL ]
ks
| SE RECOPILA INFORMACION BASICA COMO SE REGISTRA DE MANERA CONCISA EL SE ANOTA S| EL PACIENTE FUE DERIVADO POR .
‘ﬁg LA IDENTIDAD Y DATOS DE CONTACTO DEL MOTIVWO DE CONSULTA PARA EVITAR SESGOS OTRO PROFESIOMNAL © 51 ES UNA INICIATIVA

Y PACIENTE EMN LA EVALUACION CLINICA PERSONAL DEL PACIENTE

2. PRIMERA FASE DE LA ENTREVISTA:
ESTABLECIMIENTO DEL RAPPORT

l SALUDOS Y PRESENTACIONES ] (OBJETIVOS DE LA SESION J [AMBIENTE SEGUROJ

SE CLARIFICAN LOS OBJETIVOS DE LA
SE REALIZAN LOS SALUDOS Y SESION, LA DURACION ESTIMADA Y EL SE ESTABLECE UN AMBIENTE SEGURO Y

PRESENTACIONES PERTINENTES PARA CONOCIMIENTO PREVIO DEL PSICOLOGO PROPICIO PARA QUE EL PACIENTE SE SIENTA

ESTABLECER UNA RELACION DE CONFIANZA SOBRE LA DEMANDA DEL PACIENTE COMODO AL COMPARTIR SUS INQUIETUDES

i \




A

3. SEGUNDA FASE DE LA ENTREVISTA:
EXPLORACION DEL PROBLEMA

[ DETALLES DEL PROBLEMA ] [ OBSERVACION Y ESCUCHA ACTIVA ] [ TECNICAS DE COMUNICACION ]

EL PACIENTE DETALLA SU PROBLEMA Y EL EL PSICOLOGO OBSERVA Y ESCUCHA ,,
EL PSICOLOGO EMPLEA TECNICAS DE o

PSICOLOGO COMIENZA A DESARROLLAR ACTIVAMENTE, ATENDIENDO TANTO A LO
HIPOTESIS DIAGNOSTICAS QUE EL PACIENTE DICE COMO A SU = o?:;:::;?: l;); :L‘ M" : D‘ Ac BDE' ELN:&‘;'::MA
LENGUAJE CORPORAL

A
4. TERCERA FASE DE LA ENTREVISTA: CONCLUSION

Y DESPEDIDA
[ SINTESIS DEL PROBLEMA ] [ PLANIFICACION DEL TRATAMIENTO ] [ RETROALIMENTACION Y EXPECTATIVAS ]
il b
SE REALIZA UNA SINTESIS DEL PROBLEMA Y SE CLARIFICA EL ENFOQUE Y LA
SE OBTIENE RETROALIMENTACION DEL
P IFICAN FUT ION
[ SE PLANIFICAN FUTURAS SESIONES ] METODOLOGIA DE TRABAJO A SEGUIR, B et e e

INCLUYENDO ASPECTOS PRACTICOS COMO
HORARIOS, DURACION, FRECUENCIA Y
COSTOS DE LAS SESIONES

CLARAS PARA EL PROXIMO ENCUENTRO




La hipétesis clinica en el contexto de una terapia psicoldgica es una suposicion
fundamentada que el psicélogo formula sobre la causa o las dinamicas
subyacentes de los problemas o sintomas que el paciente presenta. Esta hipotesis
se basa en la evaluacion inicial, en la informacidn recabada a lo largo del proceso
terapéutico y en el marco tedrico del enfoque terapéutico que se esté utilizando.
La hipdtesis clinica es una herramienta importante que guia el tratamiento del
paciente. No es una conclusion definitiva, sino una interpretacion provisional de
lo que puede estar ocurriendo, y debe ser flexible, ya que puede ajustarse

| conforme se obtienen mas datos y se avanza en la terapia. La hipotesis se va

. validando o modificando en funcién de la evolucién del paciente y de |la
efectividad de las intervenciones terapéuticas.




Test Test
Psicométricos Proyectivos

= Son standaizados

= Miden caracleristicas concrelas
cona |z menoriz, la stentica, 12
pereepcida |y la inteligenciz

= Las prequntas soa estrutturadas |
cerradas .

= Son estadistives, se asigna lE] L
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v
Nombres de algunas técnicas conocidas en terapia:

Tipos de terapiay
técnicas utilizadas

6 o 7
Terapia Sistémica 2. S|”a vacla
Cuestionamiento
circular, reencuadre,
intervenciones

Focusing

Psicoanadlisis
Asociacion libre,
analisis de suenos,
transferencia.

estratégicas. 3. Proyectivas L
T. Cognitivo Neuropsicologia
Conductual Evaluacion
Reestructuracion neuropsicolégica, 4 VisualizaCién positiva
cognitiva, rehabilitacion :
exposicion, cognitiva,
entrenamiento en | entrenamiento
habiligades en memoria 5. Clarificacion de valores

Terapia Gestalt
Trabajo con el aqui y ahora,
dialogos gestalticos, dramatizacion.

6. Reescritura de la historia

D R&A PSICOLOGOS

Agradecimientos

Ensayos conductuales...



i \RED DE BUEN

‘i o Ry IPRACTIC AS

PROGRAMA
DE HABILIDADES
SOCIALES

GUIA DE INTERVENCION
DE LA ,

MANUAL

Bervicnido Liro
Pacvivia Oreva Oteva
Vanessa Blanco Seaarne

.... -
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del entorno. Si se eliminan o se
medifican 56 minimiza &

probabilidad de que ocurra la
conducta problemétics.

Las Intervenciones saobre los
antecedentes ) disenan
especifica e individualmente
para cada PErsOna y apuntan a
asan clreunstancias qui
preceden de forma inmediata 8
la ocurrancla de una canducta
problematics.

La ensefanze de habilidedes
alternativas o la modificacion de

problematicas
aquellas que, por su Intensidad,
duracion o frecuencia afectan
negativamenta  al  desarralio
personal de ls persons, ssi come &
sus aportunidades ae
participacion en la comunidac.
Esas conductas prablematicas
incluyen no sdlo  conductas
disruptivas, agresivas u ofensivas,
sino  tamblén otras conductis,
mas discretss, de retraimiento ©
falta de atenclén (alslamianta,
marcada inactividad, tristeza,
falta zotal de entusiasma, suefo
excesivo, importantes cificultades

+ Las Intervenciones basadas en
las conzecuencias -es decir, en
lo que |35 personas que &8
encuentran  en  su  entorno
hacen tras la ocurrencia da la
conducta problemstica-, o
constituyen su componante
mas importante ¥ solc resultan
realmente eficaces cuando se
aplican  Junto  con  otros
componentes del plan, en
particular con la ansefianza de
habilidedes siternativas,

tas condiciones Inciden en la de concentracidn, por ejemplo)
ccurrencia de las conductas

Identificar los
antecedentes de la

CONTEXTO e events secit

Identificar parametros de

conducta Respuestas de
‘ \ / ansiedad: sudoracién,
aumento de frec.
cardiaca, etc

S$e queda en casa, inventa
‘ y : una excus para ho asistir-
Sisacrs” 5 P educe respue de
- X r ¢ respuestas

ansiedad
Sucede inmediatamente después de que  castigo: reduce lo frecuencia de
- ’ la persona realiza la conducta uuhganmmot
R .

- 2



Analisis funcional

Ejemplo de Analisis funcional

Antecedente
externo

Antecedente
interno

Conducta

Consecuen-
cia inmediata

Consecuen-
cia a la larga

Entrar en
supermercado
en el que
encuentra a
companero de
trabajo

Pensamientos
sobre
contaminacion
productos
comprados y
enfermedad
hija-
responsabilidad

por no prevenir

Tirar lo
comprado

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario

Liberacion de la
ansiedad

Aumento de
probabilidad de
la misma
conducta en
situaciones
similares.

Recurrencia de
pensamientos
centrados en
contaminacion y
enfermedad de
hija y ansiedad
asociada.




Conductas dirigidas a
retrasar hora de dormir

Horaros
desestructurados

Dificultades para
CONDUCTAS DISRUPTIVAS conciliar el suefio

EN AUMENTO Ubicacién

Falta de presencia dormitorio

parental

—> Conductas irrespetuosas

Trato
n diferencial Tareas escolares
»,
b por parte del concebidas
abuelo y del Conductas de desobediencia

negativamente

padre,

~

Falta de L
¥ 1 aye
habilidades . Sobreactivacion motora & iacidn de e ercusién en
f—
parentales c:::':::; rendimiento
académico

Conflictos
de pareja

Conductas disruptivas en clase

< > Mayor estrés familiar < "
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Primeros auxil

psicologicos

Sisonv—

NO

sSon <

- Aportan calma y modelan respuestas
- Aportan ayuda no intrusiva
- Facilitan la expresion emocional

- Deben favorecer el acercamiento y percepcion de

= Una terapia

= Una forma de diagnostico
- Técnica de desactivacion (defusing o debriefing)
= No permiten abordar a profundidad

- No deben ser interrogatorios extensos

apoyo
o 4 - No requieren excederse en verbalizaciones
Evento Respuesta Explosion: Pérdida Estabilizacicon: Adaptacién:
precipitante: desorganizada: de control de Aceptacién de Condiliacién entre

situacion que se
percibe como
amenazante,
provoca estrés,
respuesta de shock
© negacion.

Comportamientos
de confusion,
angustia, intento
por reestablecer el
significado de la
existencia.

emociones,
pensamientos y
comportamientos,
conductas
inapropiadas y/o
destructivas.

situacion,
vulnerable a
explosion.

el evento y realidad
actual, se toma el
control de la
situacion y se
orienta hacia el
futuro.




PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS.

CRISIS

CONTENER

Presentate , ofrece tu ayuda v
escucha atentamentes a la persona,
hazle saber que estas cerca para
apoyar.

=
.l =x ¥ _
INwita a la persona a realizar un ejercicio de resgiracidan de 5 -5 -5 ' .3'
Inhalar &n S Tiempos o segundos, exhalar paor 5 sequndos, esperar 5
socgundos con los pulmones vacios vy repoetir, solo par nariz,
e

raalizals hasta gue Moles gue regula su respiracidn v logra 1a
ealrmea,

IDENTIFICAR. r

=
L=
" "'...-
Identifica, determina y pricriza las necesidades [ aee———
inmediatas de la persona segun la gravedad del & =
proilerma. (Tarmar agua, curacionas, albrigo, -
seguricdadd del entarnd, eto)

SIN JUICIOS

Sin preguntas innecesarias
Sin cuestionamientos sobre sus
ermoaciones, accionas yo reacciones

INFORMAR

Entrega informacdn acerca de las derivaciones,
pertenencias, estado de los familiares o la informacion
que |la persona requiera para estar mas tranguila

SERVICIOS DE APOYO - L) =
o o HEEBBA8
Solicita apoyvo en las instituciones HEHBEBAAA
que sean necesarias, ambulancia, WOEIIT ——
bomberos, carabineros. _HEL
RECUERDA

= T e Aungue quieras ayvudar tienes que estar bhien mental v

fisicaments para hacerlo

& wWerrilica cque ol ernlormo o5 Sooguroe prara L
= Siempre puedes pedir ayuda para gque otros s hagan carg

Pasos:

1. Establecer contacto. Incluye:
o Escucha empatica
o Objetivo: reconfortar

2. Brindar seguridad y tranquilidad
o Objetivo: rebajar la excitacion

3. Proporcionar informacion clara de
lo que ha pasado y puede pasar.
o Objetivo: toma de contacto con la
realidad

4. Apoyo emocional:
o Validar las emociones
o Normalizar la reaccion
o Objetivo: que se sienta
comprendidos

5. Derivar a servicios profesionales en
cuanto sea posible



¢, Os acordais de la balanza?




Identificar estresores

Javier Bardoén T:r"e::'er"“) - Psicologo General Sanitario
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Recomendaciones del lado de los estresores

Ay
A A

—
x?.}_‘_.,_‘ 2

—OMO— ~ L
-
- £

Recomendaciones generales

Identificar sintomas y estresores

Priorizar tareas y responsabilidades y
plantearse cambios vitales u organizatios

Metas realistas a corto plazo

a

Buscar ayuda / apoyo social / delegar

Detectar pensamiento intrusivos y disfuncionales

» ) 9
" Ser asertivo

Se flexible contigo mismo / evitar rigideces
& \k&at v

\ :

l . ’
: .
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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g Lriterios

* Ayudan a responder a la pregunta «équé hago
yo ahora?»

SN

\CRITERIO Fisico CRITERIO RACIONAL CRITERIO EMOCIONAL CRITERIO SOCIAL }

|

CRITERIO PERSONAL Y UNICO

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario




How To Reduce, Prevent and Cope

with Stress

TOP 3 CAUSES OF STRESS

Job Money Health
Presssure Worries Concerns

How has your job impacted your personal life?
41.7% :
39.7% 38.7% 35.3%

22.1% 4969,

16.2%  15.2%
2.0%
2 4 = + o 7
o g & m @ U
Jose Missix Cance don 1 Health Ithasn't  Endeda Other
sheep (] mm i Ly atall  relationship
|

Change in Working Hours Fatigue

HOW TO FIGURE OUT IF AN
EMPLOYEE IS STRESSED

Poor Memory Lower Quality of Work

Bad Time Management



HEALTHIER WAYS TO MANAGE STRESS

AVOID UNNECESSARY STRESS

Learn how to say “no” - Know your limits and stick to them.
| Take control of your environment - If the evening news

| makes you anxious, turn the TV off,

J Avoid hot-button topics — If you get upset over religion or
politics, cross them off your conversation list

Pare down your to-do list - Analyze your schedule,
responsibilities, and daily tasks

ALTER THE SITUATION
\»

Express your feelings instead of bottling them up. If
something or someone is bothering you, communicate your
concerns in an open and respectful way

Be willing to compromise. When you ask someone to
change their behavior, be willing to do the same.

Be more assertive. Don't take a backseat in

your own life.

Manage your time better. Poor time management can cause
a lot of stress

ADAPT TO THE STRESSOR

more positive perspective.
Look at the big picture. Take perspective of the stressful

 \ situation.

y Adjust your standards. Perfectionism is a major source of
avoidable stress
Focus on the positive. When stress is getting you down, take
a moment to reflect on all the things you appreciate in your life,
including your own positive qualities and gifts.

.I‘ Reframe problems, Try to view stressful situations from a
|

SOURCE:
WWW.HELPGUIDEORG

ACCEPT THE THINGS YOU CAN'T CHANGE

Don't try to control the uncontrollable. Many things in
life are beyond our control— particularly the behavior of other
people.

Look for the upside. As the saying goes, “What doesn't kill us
makes us stronger.”

Share your feelings. Talk to a trusted friend or make an
appointment with a therapist.

Learn to forgive, Accept the fact that we live in an imperfect
world and that people make mistakes.

MAKE TIME FOR FUN AND RELAXATION

Set aside relaxation time. Include rest and
relaxation in your daily schedule.

nnect with others. Spend time with positive
people who enhance your life.
Do something you enjoy every day. Make time for
leisure activities that bring you joy, whether it be
stargazing, playing the piano, or working on your bike.
Keep your sense of humor. This includes the
ability to laugh at yourself,

ADOPT A HEALTHY LIFESTYLE
WEALTHY LIFE5Ty . . Exercise regularly. Physical activity plays a key role in

B reducing and preventing the effects of stress,

Eat a healthy diet. Well-nourished bodies are better

f prepared to cope with stress, so be mindful of what you eat.
Reduce caffeine and sugar, The temporary “highs"

-A ~~=- caffeine and sugar provide often end in with a crash in

mood and energy.
Avoid alcohol, cigarettes, and drugs. Self-medicating
with aleohol or drugs may provide an easy escape from
stress, but the relief is only temporary.

(JOURMANDIA

NET




FUERA DE MI CONTROL

Los FaIRDEeY | =52

w1 CON
< Ro,
Mis pensamientos.

Mi energia.- Lo gque hablo.

A quién le doy _ Cono
mi atencion. |

Creencias de
los demas.

< E1l paéadd. :

reacciono.
Mis limites. Mi esfuerzo. |

Mi crecimiento

Lo
A personal.

COnNnsSuImuo.

Mi actitud. el ﬁ:.turq.

Redes sociales.

L.os errores.

Opiniones de los demas. _
Comportamiento de los

demas.







Recomendaciones del lado de la

compensacion
a
Alimentacién
oY /»Observa tu manera de comer
o "‘" Distingue el hambre emocional del fisico
2 N /L ' Establecer 5 ingestas al dia incluso sin ape’tito

Vitamina C por las mananas
Triptoéfano por las noches (platano, leche...)
Evita'alcohol y excitantes (cafeina, teina)
" Evita sobre-ingesta de aztcar

Disfruta del momento de la'‘comida

: -

Javier Bardon Treceiio - Psicologo General Sanitario
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: ¥
Recomendaciones del lado de la ”
compensacion




Descansar las horas adecuadas




Cultivar el lado social

4
Tiempo libre

¢ Hasta qué punto consideras necesario
realizar actividades agradables?

¢;Cuanto tiempo a la semana dedicas
a realizar actividades agradables?
El tiempo libre es fundamental porque:
Desdramatiza preocupaciones
: Nos acerca a los‘demas
Fortalece autoestima

Evita rumiaciones: 70

\ ' | “Fomenta actitud positiva ante la vida
@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario




Técnicas de manejo de estrés

-
Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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Técnicas de manejo de estrés




Técnicas de manejo de estrés

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario




v, L1POS de Meditacion

Existen varios tipos de meditacion que varian, principalmente en como se
aplica la técnica a la hora de meditar. Algunas tipos de meditacion:

1. Meditacion Budista. Basada en las ensefanzas de Buda.

2. Meditacion Trascendental. Se puso muy de moda en los afos 70.
3. Maeditacidn Vipassana (tradicion indu: ver las cosas tal como sdn).
4. Mindfulness y su derivada terapéutica MBSR.

5. Maeditacién Zen (tradicidon japonesa).

6. Meditacion Autogena.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Background

Technique developed by Johannes
Heinrich Schultz (pictured)

First Published in 1932

Abbe Faria and Emile Coue are the

forerunners

Herbert Benson, MD, a Harvard
professor also did significant
research in the area

Schulz lo llamo ejercicios de
concentracion relajativa




m— ()

e Qué decia Schultz?
Wy

El decia que hay un método de utilizar la mente o, mejor dicho, de
utilizar la atencion que genera un estado de especial de conciencia
(especial quiere decir que es distinto del estado normal en el que
estamos siempre). Es ligeramente diferente.

En general, este tipo de estados inducidos se conocen como estados de
amplificacion de conciencia.

En este estado especial el sistema neurovegetativo se equilibra. Esto
quiere decir que el sistema simpatico funciona menos y el parasimpatico
funciona un poco mas.

Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Significa que puedes aprenderlo y practicarlo. La practica de una técnica
es imposible sin conocerla. Y para ello:

+» Estar convencido de que se puede aprender.

+»+ Estar decidido a aprender.

¢ Hacer el esfuerzo, es decir, hay que practicarlo. Luego «sale solo»

Un método significa que si sigues unas pautas puedes llegar a un
resultado final.




x‘/
. A

DISMINUCION DE LA TENSION ARTERIAL
MEJORA DE LA CIRCULACION SANGUINEA
NORMALIZACION DE LA RESPIRACION
SENSACION DE ELIMINACION DE TENSIONES

RECUPERACION FiSICA'Y MENTAL

<» AUMENTO DE LA OXIGENACION CEREBRAL

% MEJORA EN LA CALIDAD DEL SUENO




¢Como se medita en meditacién autdogena?

)
— o

e Postura fisica — comoda

* Posicion mental — aceptacién pasiva

e Concentracion y enfoque atencional en la
sensacion y en el mantra

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢Como se medita en meditacién autdogena?

)
— o

 Postura fisica:

 COmoda pero sin llegar a caer

* Relajar el cuello y los codos

* Manos sobre las piernas

* Cabeza ligeramente hacia delante
* Cerrar los ojos

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢Como se medita en meditacién autdogena?

)
—5¥%

e Postura mental:

* No hacer nada

* Aceptar todo lo que ocurra: aceptacion pasiva (todo te da
igual, para bien o para mal)

* No hacer nada es dificil, vamos a hacer una pequena
prueba...

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢Como se medita en meditacion autdégena?

)
—5¥%

Ejercicio: No pensar en nada durante un minuto

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢Como se medita en meditacién autdogena?

)
— o

e Postura fisica —comoda

* Posicion mental —aceptacion pasiva

* Concentracion y enfoque atencional en la
sensacion y en el mantra

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



¢Como se medita en meditacién autdogena?

)
—5¥%

Practica para esta semana: foco en el peso en
extremidades

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



o Efectos que produce la meditacion
)M ()

e Calma (y un sentimiento de calma que se puede
«recordar» a posteriori)

* Mejora de la atencion

* Auto-percepcion ampliada como resultado de |a
auto-observacion (propiocepcion y percepcion
de otras cosas)

 «Descargas» autogenas

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Conceptos a comentar

En los estados de meditacion el cerebro «actua»
por si mismo, es decir, sigue intentando resolver
problemas vy liberando tensiones. A veces, esta
liberacion de la tension puede venir
acompanada de pequenas descargas tanto
fisicas como psiquicas que se llaman descargas
autogenas.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Efectos que produce la meditacion

)
— o

 «Descargas» autogenas

“Las descargas autogenas consisten en manifestaciones de tipo motor,
sensorial o psiquico durante la practica autégena que, segun Luthe
(1966), estaban relacionados con la historia traumatica del individuo y
qgue, finalmente son facilitadores de una eventual eliminacion de |la

tension psiquica acumulada™

Luis de Rivera

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



_~vn__Conceptos a comentar

()

Trauma Psiquico

Experiencia que, en un corto lapso de tiempo, produce una sobrecarga
de excitacion neuronal que no puede ser procesada (dirigida o
«digerida») de la manera habitual y, por tanto, produce una alteracidn
permanente en el funcionamiento del organismo

Kandel, psiquiatra autriaco

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



. Conceptos a comentar
— 0y

Traumas psicologicos. Hay varios tipos:

Vincular (se rompe un vinculo significativo)
De identidad
Vital (por una experiencial vital)

- BN

Microtraumas (son habituales en situaciones de
acoso laboral)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



Conclusion

4
—%

Durante la meditacion se pueden producir
descargas autogenas;tanto fisicas (eliminacion de

tensiones). como psicologicas (por procesamiento
de microtraumas).

Estas descargas pueden ser molestas.

Con la practica estas descargas desparecen.

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario



. Sentimientos y emociones

* La cuestion de los sentimientos no es si son buenos o malos, no
es si te gustan o no te gustan

e La cuestion de los sentimientos es saber qué haces con ellos, de
gué nos esta informando

* Por ejemplo Culpa: Pena (he perdido algo) + Rabia (lo he hecho
yo). Qué hago con la culpa? (por ejemplo restitucion)

@ Javier Bardén Treceino — Psic6logo General Sanitario
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