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Resumen

Este estudio de caso describe el tratamiento con Terapia Humanista, aplicado a
una mujer que actualmente presenta insatisfaccion matrimonial y laboral. La paciente no
muestra ningun tipo de patologia mental descrita en el Diagnostic and Statistical Manual
of Mental Disorders (DSM-1V). Entre los principales problemas matrimoniales se
encontr6: Problema en el dialogo conyugal, desconfianza y distanciamiento afectivo.
Igualmente se tratd la insatisfaccion laboral con terapia Humanista. Se realizd un
tratamiento que consto de 15 sesiones terapéuticas de una hora de duracion. El detalle del
tratamiento serd expuesto en el estudio de caso. Para la evaluacién se utilizo el “Indice
de Satisfaccion Matrimonial”(IMS) creado por Walter Hudson (1982) y el “indice de
satisfaccion Laboral” (IJS) (Hudson 2000). Se midi6 los niveles de satisfaccion laboral y
matrimonial antes del tratamiento y después del tratamiento. Los resultados demostraron
que después del tratamiento hubo una mejora significativa (Antes=55, después =16) en
los niveles de satisfaccion matrimonial. Igualmente después de la terapia la paciente
presentd una mejora (Antes=38, después =44.6) en los indices de Satisfaccion laboral. Es
decir, después del tratamiento la paciente se siente mas satisfecha con su vida laboral y
matrimonial. Concluyendo asi que la terapia Humanista es eficaz al tratar mujeres con
Insatisfaccion matrimonial y laboral.



Abstract

This study case describes a Humanistic therapy, applied to a woman that is
unsatisfied with her marital and occupational life. The patient does not present any type
of psychopathology described in the Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders (DSM-IV). Among the mayor marital problems were found: trouble in marital
dialogue, distrust and emotional distancing. The treatment also included humanistic
therapy for the job dissatisfaction. The treatment consisted of 15 therapy sessions. Each
session lasted one hour. The detailed treatment process will be described in the study
case. For the evaluation we used the "Marital Satisfaction Index” (IMS) created by
Walter Hudson (1982) and the " Work Satisfaction Index” (IJS) (Hudson 2000). The
levels of job satisfaction and marital satisfaction were measured before and after
treatment. The results showed that after treatment there was a significant improvement
(Before = 55, then = 16) in the levels of marital satisfaction. Also after therapy the patient
showed an improvement (Before = 38, after = 44.6) in the rates of job satisfaction. That
is, after treatment, the patient felt more satisfied with her work and marital life.
Therefore, the study case concludes that human therapy is effective in treating women
with marital and work dissatisfaction.
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1 Bases tedricas e Investigativas

Actualmente muchas personas llegan a en algin momento de sus vidas a
experimentar crisis psicoldgicas, las cuales no siempre encajan dentro de una descripcion
o de un criterio de diagnostico en del DSMIV. Las terapias humanistas son especialmente
eficaces en casos en los que no existe un diagnostico patologico real, ya que el
humanismo se opone a la categorizacion de los clientes dependiendo en sintomas
independientes y no en el estado global de su ser (Larry, 2009). El humanismo
fundamenta esta negacion del sistema del diagnostico categorizado (DSMIV), en que se
ha encontrado que los clientes que son tratados y categorizados como anormales tienden
a presentar comportamientos anormales dignos de su diagnostico (Raskin, 1993).
Implicando que la utilizacion de diagnosticos no ayudan al cliente sino mas bien podrian
perjudicarlo y convertirlo en una victima de su enfermedad (Larry, 2009). Por lo tanto si
los sintomas son analizados como factores aislados de una lista o patologia, los manuales
utilizados para tratar estas patologias pueden ser dafiinos o inutiles (Larry, 2009).
Concluyendo que al no utilizar manuales de diagnosticos, la psicologia humanista es
especialmente beneficioso para el tratamiento de clientes sin una patologia (segun el
DSM-1V) que necesitan Uinicamente pasar una crisis normal y comenzar un proceso de

crecimiento.

Muchas de estas crisis ocurren cuando las personas pierden el sentido de sus vidas
, el significado de lo que son como personas o experimentan problemas en sus vidas
interpersonales (Cain, 2008). Ante esta demanda, naci6 la rama de la psicologia conocida
como la tendencia humanista, la cual dese6 no unicamente ayudar a la persona con

problemas puntuales sino mas bien preparar a la persona y fomentar un crecimiento para



que la persona este preparada a enfrentar por si sola cualquier problema (Cain, 2008). Es
beneficiosa cuando la persona desea definir o encontrar su propia identidad y razén de
ser. De igual forma, al valorar como indispensable la parte social del ser humano, la
terapia humanistas fomenta el tratamiento de problemas interpersonales (familiares)
(Elliot 2008). El humanismo asume como bases de su terapia y de sus principio teoricos
la autodeterminacién, el crecimiento individual, el pluralismo, las relaciones
interpersonales, la sensacion de ser un individuo completo (wholeness), la

autorrealizacion entre otras cosas (Elliot, 2008).

Existen varios estudios que demuestran la eficacia de las terapias humanistas
(Elliot 2008). La eficacia de las terapias se ha analizado en diferentes factores. En primer
lugar , se vio que los clientes lograban una mejora significativa en relacion a sus sintomas
y problemas después de una terapia humanista (Elliot, 2008). Se realizé una sintesis de
varios estudios , en la cual se encontrd una diferencia estadisticamente significativa entre
el estado pretratamiento y postratamiento de los clientes; concluyendo que las terapias si
fomentan una mejoria en sus clientes (Elliot, 2008). Por otro lado se encontrd que los
cambios o mejoras obtenidos por las terapias humanistas se mantenian e incluso
mejoraban con el pasar del tiempo. Aunque en cantidades pequefias se vio que durante el
seguimiento (follow-up) (después de 11 meses y después del afios) , los clientes no
unicamente mantuvieron las mejoras logradas por el tratamiento sino que se encontraban
mejor y mas sanos que cuando se terminé el tratamiento (Elliot 2008). En tercer lugar se
encontrd que los clientes que recibieron una terapia humanista demostraron una mejora
estadisticamente significativa con relacion a las personas que no recibieron ningun

tratamiento (grupo control) (Elliot 2008). El grupo control a su vez presentd un



empeoramiento clinicamente significante con el pasar del tiempo (Elliot, 2008). Asi

podemos resumir que las terapias humanistas demuestran ser eficaces (Elliot, 2008).

Con relacion a la eficacia de la terapia humanista con relacion a diferentes
demandas o clientes, la investigacion indica que la Terapia Humanista es eficaz para
clientes con diferentes patologias o demandas como: trastornos neurdticos
(psicosomaticos o interpersonales), depresion, ansiedad (normal, menor, crénico o
severos), salud fisica y demandas del tipo relacionales (Elliot 2008). De igual forma se
estudié como afectan diferentes modalidades (duracion del tratamiento, experiencia del
psicologo, organizacion de la terapia) en la eficacia de la terapia. Los resultados
demostraron que la experiencia del psicologo, la duracion del tratamiento y la modalidad
u organizacion de la terapia (grupal, en parejas, individual) no estan correlacionados con
la eficacia del tratamiento (Elliot 2008). Con relacion a la duracion de la terapia, se cree
que los casos mas severos son asignados mayor numero de sesiones , por lo cual la
duracion del tratamiento no aparece como factor importante a la hora de medir la eficacia

de una terapia especifica (Elliot 2008).

Con relacion a las terapia humanistas se ha investigado sobre la relevancia de los
supuestos teoricos de esta corriente en los resultados postratamiento en los clientes. Los
resultados de varias investigaciones (Elliot, 2008) indican que lo mas importante en la
eficacia son: la empatia (la escucha empdtica), la aceptacion incondicional y la
congruencia (autenticidad). En varios estudios, se encontr6 que la empatia (la escucha
empatica) es el factor determinante que influencia la eficacia de un tratamiento
(Bommert, 1972). Sin embargo es necesario que se realice mas investigaciones para

determinar en que tipo de demandas, clientes y circunstancias la empatia es indispensable



para producir un mejoramiento en el cliente a largo plazo (Elliot 2008). De forma
parecida se encontr6 una correlacion entre la aceptacion incondicional y la eficacia de la
terapia (Orlinsky et al. 1994). Finalmente se encontré una minima pero positiva
correlacion entre la congruencia (autenticidad) y la eficacia del tratamiento (Bommert,

1972).

Las terapias humanista, actuales concuerdan en varios conceptos originados por
Carl Rogers (Elliot, 2008). Rogers encuentra varias falencias en la forma tradicional de
psicoterapia y publicd “ Nuevos conceptos en Psicoterapia” (Cain, 2008). Este escrito
criticaba practicas terapéuticas como: “los concejos, la sugestion, la persuasion, y la
interpretacion” (Cain, 2008, p.3). Poco a poco fue construyendo un significado de terapia
completamente diferente a las ya existente, abriendo paso a la terapia centrada en el
cliente (Cain, 2008). La principal caracteristica de esta terapia es el promover el

crecimiento del cliente confiando en sus capacidades. Como Rogers lo dijo :

“ The aim of this therapy is not to solve one particular
problem, but to assist the individual to grow, so he can cope
with the present problem ... It relies much more heavily on the
individual drive toward growth, helath and adjustment (...)”

(Kirschenbaum, 1979, p.113).

La tendencia humanista reconoce la existencia de ciertas patologias y limitaciones
en sus cliente y acepta que cada persona tiene limitaciones genéticas, fisicas, culturales y

circunstanciales (Cain 2008). Sin embargo, cree que el cliente tiene una amplia serie de



recursos necesarios que le permiten asumir y superar sus problemas o limitaciones (Cain

2008).

El ser humano tiene innatamente una tendencia hacia la autorrealizacion y hacia
el crecimiento(Cain 2008). Como todo organismo, los humanos desean siempre encajar y
estar mejor adaptados a su medio, es decir intentan siempre crecer y autoperfeccionarse
(Cain 2008). Esta tendencia ve a los seres humanos como animales sociables que por
instinto intentaran crecer, adaptarse y auto realizarse. Reconociendo esta tendencia, el
humanismo da mucha importancia al mundo social de los clientes y al poder de las
relaciones (Cain 2008). Es decir los seres humanos son mejor entendidos si se toma en

cuenta todos sus aspectos incluyendo su mundo social (Cain 2008).

A su vez el cliente logrard adaptarse de mejor forma a su medio social,
mientras mejor entienda este medio. Para fomentar este entendimiento, la psicologia
humanista utiliza diferentes ejercicios que brindan al cliente una vision diferente de su
mundo social. Uno de estos ejercicios es el hacer que el cliente imagine ser o que se
ponga en los zapatos de otra persona dentro de su relacion (Cain 2008). Esto permite o
fomenta que el cliente piense, sienta y se comporte como la otra persona. Este ejercicio
fomenta que el cliente, se vea a si mismo desde la perspectiva de otras personas, lo que
permite que el cliente vea como sus comportamientos influencian en las relaciones dentro

de su mundo social (Cain 2008).

Otro ejercicio utilizado para la profundizacion del mundo social del cliente,
es el ejercicio de “la silla vacia” (Cain 2008). Este ejercicio consiste en que el cliente se

imagine que esta conversando con una persona importante dentro de su medio social.



Dentro de terapia, el cliente conversa y discute temas especificos con personas
especificas (imaginando que estan presentes). Este ejercicio permite al cliente darse
cuenta de sus comportamientos y a la vez crear empatia con las personas que conforman

su medio social (Cain 2008).

La sociabilidad es un factor tan importante que Rogers creia que la relacion
terapéutica por si misma, mas alla de las técnicas o intervenciones terapéuticas, permite o
fomenta el crecimiento y mejoramiento del cliente (Cain 2008). El humanismo reconoce
el poder de la relacion terapéutica en fomentar el crecimiento en sus clientes (Cain 2008).
Por lo tanto la principal meta de la terapia humanista es el crear un ambiente terapéutico

propicio que permita la apertura y desarrollo del cliente.

“Individuals have within themselfs bast resources for self-
understanding, and for altering their self-concepts, basic attitudes,
and self directed behavior; these resources can be tapped if a
definable climate of facilitative psychological attitudes can be

provided” (Rogers 1980,p115).

Por eso, los psicologos humanistas trabajan constantemente en la creacion y
mantenimiento de un ambiente terapéutico propicio. Un ambiente propicio contiene un
terapeuta genuino, trasparente, real, congruente, con un nivel adecuado de auto
revelacion, respetuoso, amable, que demuestra una actitud de carifio incondicional y no
posesivo (Cain 2008). El ambiente debe trasmitir al cliente seguridad, apoyo

incondicional, optimismo y confianza (Cain 2008).



Este ambiente puede ser creado y es directamente influido por el nivel de empatia
que el psicologo logra tener hacia su cliente. La empatia es uno de los principales
conceptos y practicas dentro de la terapia humanista (Cain, 2008). EI psicologo debe
conseguir una auténtica empatia y unién con su cliente, asi este se sentird no juzgado,
entendido, amado y seguro. Reconociendo que el cliente es quien conoce mejor sus
propios problemas, pensamientos y sentimientos, el psicologo toma la informacion
expresada por su cliente para asi obtener una vision completa de la situacion y problema
del cliente (Corey, 2007). La empatia se logra al intentar visualizar, sentir y vivir lo que
el cliente esta viviendo en ese momento (Corey, 2007). La empatia se logra cuando el
psicologo busca entender la experiencia de su cliente buscando sentir lo que el cliente
siente (Cain, 2008). La empatia permite, al psicologo, salir unicamente del aspecto
cognitivo o narrativo de los sucesos y entrar en un analisis mas profundo de los

sentimientos (Cain, 2008).

En un estudio realizado por Myers (2000) se profundizé en la importancia de la
escucha empatica dentro de la terapia. Para estudiar esto se reclutd a 5 mujeres con malas
experiencias terapéuticas previas, que se quejaban principalmente de no sentir que el
terapeuta les entienden o escuchan. Estas mujeres se asistieron a sesiones terapéuticas
con dos psicologo un hombre y una mujer, que emplearon la escucha empatica durante
las sesiones. La escucha empdtica se empleo mediante la utilizacion de parafraseo,
clarificacion, el recordar detalles, y el hacer preguntas. Los resultados demostraron que
todas las clientes, reconocieron que la escucha empatica era lo que les habia faltado en
sus experiencias terapéuticas previas. Se vio que el sentimiento de que el terapeuta le

importa y escucha fue interpretado de diferente forma por cada cliente. Lo que sugiere



que la escucha empatica implica no solamente utilizar un par de técnicas sino que esta

nace de la creacion de una relacion terapéutica (Myers 2000).

El humanismo si bien ve a las personas como seres sociables y dependientes,
también asume su individualidad y la naturaleza tnica de cada persona (Cain 2008). El
humanismo cree que cada persona es Unica y vive una experiencia Unica sobre cada
evento (Cain 2008). Es por esto que el psicologo no tiene una relacion de autoridad con
respecto a su “cliente”. La palabra “cliente” quedd eliminada de la terminologia
humanista ya que este término supone cierta autoridad y mayor conocimiento. Pero
como puede un psicologo, que ve a su cliente por pocos dias , entender completamente
que ocurre dentro de la cabeza de una persona, si cada persona vive en un mundo
subjetivo con experiencias subjetivas?. Como se puede generalizar sobre fendmenos
psicologicos si cada persona vive una vida diferente y tiene capacidades y limitaciones

diferentes?

El humanismo entiende al ser humano como un ser extremadamente complejo, y
por lo tanto el terapeuta trabaja conjuntamente con el cliente para entender su naturaleza
y encontrar soluciones a sus problemas (Cain 2008). Asi el psicdlogo pas6 de tener un
rol profesor o doctor a ser un acompanante. Inevitablemente este concepto asume al
cliente como una persona responsable de su bienestar, que es libre de tomar sus
decisiones , de autoconocerse y comprenderse (Cain, 2008). Toda esta libertad viene
acompafiada de responsabilidad. Los clientes enfrentan decisiones constantemente y
asumen su responsabilidad en las consecuencias de los caminos que eligieron (Cain,
2008). Por lo tanto, cada cliente tiene la responsabilidad de decidir lo que desea cambiar,

como y cuando hacerlo (Cain, 2008). Para ayudar al cliente a tomar decisiones



conscientes, se puede realizar algunos ejercicios que permiten la profundizacioén de las
consecuencias e implicaciones de una decision especifica. El ejercicio de la imagineria
consiste en que el cliente imagine como serd su vida después de tomar una decision
especifica. Se profundiza en las consecuencias, a corto, mediano y largo plazo; se
comprende como esta decision afecta la vida diaria del cliente y como afecta cada

aspecto de su vida (Cain 2008).

Otro concepto fundamental de la terapia Humanista es la autorrealizacion, que es
el impulso hacia mantener la esencia del ser y de potencializarlo o mejorarlo (Cain,
2008). Es decir, conocer quien es uno y luchar por utilizar todas las capacidades y
recursos para ser la mejor version de uno mismo. Esta mejora implica volverse mas
complejo, evolucionado, diferenciado, unificado y completo (Cain, 2008). Asi durante la

terapia, los clientes crecen en una direccion y ritmo que sea congruente con su “si

mismo” y sus capacidades (Cain, 2008).

Teniendo en cuenta el concepto de autorrealizacion y la tendencia innata hacia el
crecimiento que maneja el humanismo, se ha realizado varios estudios (Deci &Ryan,
1991;Ryan & Connell, 1989; Little, 1993; Argyle, 1999; Sheldon & Hourser-Marko,
2000) que estudian la motivacion. Entre estos estudios se encuentra el estudio en el cual
se realiz6 una medicion (PLOC) del nivel y tipo de motivacion en la persona (Externa,
introyectada, identificada e interna). Siendo el nivel mas bajo: completamente
motivacion externa, y el nivel mas alto: motivacion interna por completo. Los resultados
demostraron que las personas que obtuvieron puntajes altos en este constructo, eran
personas con niveles altos de auto- realizacion, actualizacion, creatividad, satisfaccion de

vida, niveles altos estado de &nimo positivo y niveles bajos de estado de animo negativo,



estan abiertos a nuevas experiencias, estan orientados a la autonomia y presentan niveles

altos de empatia interpersonal (Sheldon 1995).

Otro concepto sumamente importante en la teoria humanista es el concepto del “si
mismo” y el conocimiento de este, el autoconcepto, son aspectos primordiales en la
percepcion de las experiencias personales, por lo tanto, no puede quedar fuera de la
terapia psicologica (Cain, 2008). El auto conocimiento, la auto exploracion, la
reconstruccion del si mismo y la autodefinicion (la definicién del si mismo) son metas
trascendentales dentro de la terapia humanista ya que se asume que el comportamiento
cambia a medida que el auto- concepto cambia (Cain, 2008). Es por esta razon que los
terapeutas humanistas se centran en el si mismo, la exploracion, el entendimiento y la
construccion de este. Asi se maneja la raiz de los problemas, no tinicamente un problema
especifico , sino el motor que guia y produce los comportamientos, sentimientos o
pensamientos problematicos. Al trabajar en el si mismo, se puede explorar las
limitaciones y se logra también describir y sacar a relucir los potenciales y los recursos

que tiene el cliente (Corey 2007).

El si mismo y el auto-concepto influyen directamente en el crecimiento personal
del cliente. Cuando el cliente mantiene una grado alto de congruencia entre su
autoconcepto y su experiencia, su si mismo y su si mismo ideal la persona logra niveles
altos y positivos de funcionamiento (Cain, 2008). Por el contrario, una persona
disfuncional mantiene una discrepancia entre su si mismo, su experiencia y sus

comportamiento (Cain, 2008).



Debe existir una congruencia entre todos los aspectos y partes de la persona. El
humanismo ve al ser humano como una totalidad o gestalt y por eso el terapeuta trabaja
en todos los aspectos de la persona (Cain, 2008). Estos aspectos incluye la mente, la
emocion, los sentimientos, los pensamientos e incluso el cuerpo fisico (Cain, 2008). Asi
para llegar a ser una persona autoactualizada, se debe utilizar y desarrollar todos los
potenciales existentes en todas las diferentes dimensiones del ser humano (Cain, 2008).
La terapia Humanista pone mucha atencion en el lenguaje corporal, se analiza y se
realizan ejercicios que logran unificar los pensamientos, los sentimientos con el cuerpo y

su lenguaje no verbal (Cain, 2008).

La terapia Humanista también encuentra importante la necesidad de la persona de
encontrar o dar sentido a su vida y a su existencia. Segin el humanismo, el encontrar
sentido a la existencia es una necesidad fundamental (Cain, 2008). El ser humano suele
perturbarse con aspectos o cosas que quitan o eluden el entendimiento de sus
comportamientos y de sus vidas (Cain, 2008). Muchas personas no logran determinar
claramente el sentido que tienen sus vidas, por lo que un aspecto fundamental de la
terapia humanista yace en ayudar a que los clientes que examinen sus vidas, encuentren
un sentido, formen un si mismo centrado, formen un sistema de creencias y de valores
que guien sus vidas (Cain, 2008). Implicitamente los humanistas confian que los clientes
tienen la capacidad de crear por si solos nuevos significados y sistemas de vida (Cain,

2008).

Los psicologos humanistas ayudan a sus clientes a encontrar un sentido en sus
vidas al profundizar y realizar ejercicios que se focalizan en las emociones (Corey, 2007).

El humanismo da mucha importancia a la emocién ya que reconoce su funcion adaptativa



(Cain, 2008). La funcién adaptativa de la emocion fomenta la toma de decisiones
correctas para el funcionamiento (Cain, 2008). En terapia, es indispensable utilizar la
emocion para fomentar la exploracion en otros niveles o aspectos de la personas y por
ende realizar una exploracion completa y profunda, que facilita tomar decisiones. Como

Antonio Damasio (1994, P xiii) indica:

(13

certain aspects of the process of emotion and feeling are
indispensable for rationality [and] ... take us to the appropriate
place in a decision. Making space, where we may put the

instruments of logic to good use”.

Consecuentemente, la terapia humanista se enfoca y desarrolla las experiencias
que implican emociodn para llegar a niveles de sentimiento y pensamiento mas profundos
(Cain, 2008). Una emocion importante es la ansiedad, ya que es un mecanismo
indispensable para la sobrevivencia de la especie. La ansiedad avisa de posibles peligros
fisicos o peligros hacia el Si mismo (Cain, 2008). Los humanistas utilizan positivamente
la ansiedad fomentando un aprendizaje profundo de la ansiedad en vez de intentar
disminuirla de inmediato. Eventualmente, al entender la razén o significado de la
ansiedad, el cliente percibe menor ansiedad y logra aprender a evitarla en el futuro

(Corey, 2007).

La ansiedad también es utilizada para ayudar al cliente a encontrar el sentido de
su existencia (Cain, 2008). Los humanistas reconocen que la ansiedad existencial es
inevitable (Cain, 2008). El ser humano se conoce fragil, sabe que la muerte puede llegar

en cualquier momento y que en realidad no puede hacer nada para controlar su vida del



todo (Cain, 2008). El hacer énfasis y aceptar la ansiedad existencial, ayuda a que la
persona se cuestione como esta viviendo. Es decir el saber que en cualquier momento
podria dejar de existir o bien cambiar de tipo de vida, fomenta que intente encontrar un

sentido al tiempo que vive ya que la vida como la conocemos no es eterna (Cain, 2008).

Otro tema que humanistas ha reconocido es la voluntad. La voluntad es “la
facultad de hacer o no una cosa”, es el libre albedrio (Libreria Cientifica, 2009). En un
estudio de caso realizado por Slife y Fisher (2000) se descubrié que la voluntad es
directamente influenciada por el pasado sin embargo no es determinada por el pasado. Es
decir el pasado influencia las decisiones pero no las predetermina. Este es un factor
sumamente importante para el humanismo ya que permite que el cliente forme parte
principal del desarrollo de la terapia, fomentindole que asuma la completa
responsabilidad sobre su vida, sus decisiones y la terapia misma. Este concepto
fundamenta las bases mismas del humanismo. Si se asume que una persona no tiene
voluntad, inmediatamente volvemos al papel del psicologo como doctor, ya que el
“cliente” no puede luchar contra sus problemas, convirtiéndose en una victima que

requiere ayuda externa.

Muy ligada a la voluntad, estd la motivacion. La motivacion influencia
directamente en la voluntad de una persona en elegir un camino u otro. Sheldon y Kasser
(2001) investigaron si las personas mayores son mas felices por que tienen motivacion
intrinseca. Los resultados demostraron que no se encontrd diferencias entre mayores y
jovenes con relacion a la motivacion del tipo intrinseca y extrinseca. Si encontré que a
edades mayores las personas mantiene una motivacion del tipo identificada. Por el otro

lado no se encontrd una correlacion entre la edad avanzada y la motivacion introyectada



(Sheldon y Kasser 2001). Es decir al parecer la edad no determina el nivel y tipo de
motivacion. Un factor indispensable en el humanismo, como ya se hablo anteriormente,
es la motivacion y compromiso del cliente hacia la terapia y en general hacia tomar

decisiones y cambios en sus vidas.

El humanismo es un campo que lleva estudiando y ayudando a muchas personas
por algin tiempo, es un movimiento psicologico que tienen ya sus bases tedricas bien
plantadas y fundamentadas. Actualmente el campo de la psicologia humanista sigue
creciendo y expandiéndose hacia otros campos. A partir de los afios 90 volvié el interés
por las investigaciones empiricamente comprobadas de los métodos, eficacia y rumbos

de la psicologia humanista (Cain, 2008).

Actualmente la investigacion empirica sobre el humanismo y sus técnicas
terapéuticas sigue creciendo (Resnick et al. 2001). Lo que ha producido un renacimiento
de esta tendencia psicologica y cierta unificacion tedrica y practica con la psicologia
positiva, prometiendo en un futuro un posible nacimiento de una nueva tendencia o rama

psicologica (Resnick et al. 2001).

2 Introduccion al Caso

Isabel es una mujer mestiza, de 36 afios de edad. Reside en la ciudad de Quito y
trabaja en el Valle de Cumbaya. Mantiene un matrimonio de 16 afios , fruto del cual tiene
dos hijos. El mayor de sus hijos tiene 16 afios y el menor de sus hijo tiene 13 afios de
edad. Es la primera vez que Isabel asiste y comienza una terapia psicoldgica. Decidio
buscar ayuda psicologica en el momento en que tuvo una fuerte pelea con su esposo y

por primera vez se separaron por algunos dias.



3 Presentacion de la Demanda Inicial

Isabel asistio a terapia y presentd tres demandas especificas y puntuales. En
primer lugar, ella comentd que venia a terapia para que el psicologo le ayude a encontrar
un hoobie o alguna actividad que le ayude “a llenar su vida”. En segundo lugar, Isabel
present6 una demanda de tipo relacional. La relacién con su esposo se encontraba muy
deteriorada y segun Isabel, el problema comenz6 cuando se embarazo6 de su segundo hijo.
Antes de conocer la noticia del embarazo, el esposo de Isabel le comentd que estaba
pensando separarse un tiempo de ella e intentar tener una relacion con una ex novia
(nunca hubo infidelidad). Este fue un momento sumamente duro para Isabel pero con la
llegada del bebé, el esposo dejo sus ideas atrds y permanecieron juntos. Sin embargo, a
partir de este suceso la relacion comenz6 a cambiar. El esposo de Isabel comenzé a vivir
un momento dificil en su trabajo y comenzo6 a llegar constantemente con mal humor a la
casa. Ante esto, Isabel comenzé a distanciarse y a ser cada vez menos carifiosa. Poco a
poco la relacion se comenzd a enfriar y las peleas eran cada vez mas constante y fuertes.
Las peleas evolucionaron y por una pelea minima, la pareja dejaba de hablarse por el
curso de algunas semanas. La comunicacion disminuyo, al punto que Isabel ignoraba el
estado financiero de la familia y todos los problemas laborales y familiares que tenia su
esposo. Esta dinamica transcurrid por algunos afios hasta que en una ultima pelea,
decidieron separarse y por primera vez, el esposo no durmié en la casa. Fue la primera
vez que Isabel se enfrentd ante una posibilidad de un divorcio (con todo lo que este
implica: emocionalmente, planes de vida, econdémicamente etc.) y es lo que le impuls6 a

buscar ayuda psicolégica.



Una tercera demanda de Isabel, fue alrededor de la insatisfaccion laboral. Isabel
estudi6 cine y creyd que llegaria a ejercer su profesion en toda su potencia, sin embargo,
decidié dedicarse a la crianza de sus hijos. Por lo cual en los ultimos 10 afios trabaja
editando videos. Ella consideraba que su trabajo era muy poco motivador, con escasas
oportunidades de crecimiento y lleno de monotonia. Su trabajo demandaba muy poco de
ella intelectualmente pero demandaba mucho en cuestiéon de horarios. De igual forma,
Isabel se sentia insatisfecha con su sueldo, insatisfaccion que naci6 a raiz de su crisis
matrimonial y se dio cuenta que tenia fuertes limitaciones sin el aporte financiero de su
esposo. Como solucién a la insatisfaccion laboral Isabel queria encontrar un hoobie que

llene de cierta forma su vida y que la motive.

4 Historia

Familia

Isabel vive con su esposo y sus dos hijos en una casa propia. Actualmente esta
vivenciando problemas matrimoniales graves. Asistio a terapia tras las separacion de su
esposo. Ya por varios afios ha enfrentado problemas matrimoniales pero estos nunca
fueron tan fuertes y serios como ahora. Por otro lado, estd comenzando a experimentar la
juventud de sus hijos. Momento en el cual dejan de necesitar tanto de su madre y de

alguna forma se alejan de ella.

Con relacion a la familia de origen, Isabel es la ultima hija de una familia de 4
integrantes. Ella siempre tuvo una estrecha relacion con su padre, el cual era muy calido

y cercano. Por otra parte su madre era una mujer distante pero atenta. Mantiene una



buena relacion con su hermana. En términos generales, tiene una buena relacion tanto

con su familia de origen como con su familia politica.

Educacional

Isabel tiene un titulo universitario de cinematografia. Siempre fue una buena
alumna. El cine fue y es su pasion. Sin embargo nunca pudo ejercer su carrera por
completo ya que decidid dedicarse a sus hijos y los horarios de su carrera no le

permitieron.

Social

Isabel es una mujer sociable, que mantiene un grupo cercano de amigas. De igual
forma tiene un grupo de parejas con el cual sale junto a su esposo. El mundo social de
Isabel nunca significd un problema en su vida ni en su relacion de pareja. Isabel no esta

envuelta en ningln tipo de vicio, ni presenta comportamientos ilegales.

Salud Mental y Fisica

Isabel tiene una historia médica insignificativa. No presenta ninguna enfermedad
cronica ni grave. No hay una historia de enfermedades graves o hereditarias del tipo
fisico o mental dentro de su familia. Isabel no ha enfrentado ningin tipo de patologia
psicoldgica en el pasado. Isabel nunca ha tomado farmacos para problemas psiquidtricos.
Actualmente a pesar de presentar ciertos problemas, Isabel no encaja dentro de ningun

criterio patoldgico mental del manual de diagnostico DSM-IV.

5 Evaluacion



Al comenzar la terapia Isabel respondi6 a dos pruebas que ayudaron a medir el
cambio a lo largo de la terapia. Ambas pruebas miden directamente el cambio realizado
en la terapia con relacion a las dos demandas presentadas inicialmente. La primera de
estas pruebas fue el “Indice de Satisfaccion Matrimonial”’(IMS) creado por Walter
Hudson (1982). Esta prueba psicométrica fue creada con el proposito de medir los
problemas dentro de la relacion matrimonial (Hudson 1982). La IMS es una prueba que
consta de 25 items que miden tanto el grado, la severidad y la magnitud de los problemas
matrimoniales desde el punto de vista de uno de los miembros de la pareja (Hudson
1982). Es decir esta prueba no ve a la pareja como una unidad sino mide Uinicamente la
percepcion de uno de sus miembros sobre su relacion y su pareja (Hudson 1982). Esta
prueba psicométrica no mide la capacidad de la persona en acoplarse a la pareja a pesar
de que exista una disconformidad; esta prueba mide solamente la existencia, y magnitud
de satisfaccion o disconformidad que una persona experimenta en su relacion (Hudson
1982). Segun los estudios realizados, la IMS presenta un buen nivel de confiabilidad
(alpha de 0.96 ,error estandar bajo de 4.00, un test-retest de 0.96) (Hudson 1982). El
IMS se correlaciona con el test de Locke-Wallance Marital Adjustement Test (Hudson
1982). El IMS discrimina significativamente entre parejas conocidas como problematicas

y parejas conocidas como no problematicas (Hudson 1982).

Los resultados del Indice de satisfaccion Matrimonial fueron de 55, valor que
implica la presencia de insatisfaccion matrimonial y problemas matrimoniales clinicos. A
su vez la magnitud de los problemas es evidenciado en un rango de 0 a 100. Mientras
mas alto es el valor, mayor magnitud tienen los problemas y la insatisfaccion

matrimonial.



Por otro lado se evalué también la satisfaccion laboral utilizando el “indice de
satisfaccion Laboral” (IJS) (Hudson 2000). Esta herramienta de medicion esta destinada
especificamente a la medicion de satisfaccion laboral. Este test es sensible y por lo tanto
puede ser utilizado para medir el cambio en la satisfaccion laboral antes y después de una
intervencion psicologica individual o corporativa (Hudson 2000). La IJS tiene una
excelente consistencia interna (alpha de 0.94 y un coeficiente de validez de .60) (Hudson

2000).

Los resultados del indice de Satisfaccién Laboral indican que Isabel presenta un
valor de satisfaccion laboral de 38, que es bajo. Los valores pueden ir de 0 (implicando

satisfaccion laboral nula o ausente) hasta 100 (implicando completa satisfaccion laboral).
6 Conceptualizacion del Caso

Durantes varios afios Isabel cre6 un concepto de si misma e igualmente dio un
sentido a su vida segun los roles que desempefiaba y las cosas que ella valoraba en su
vida. Entre estas cosas, Isabel se veia a si misma como madre y esposa principalmente.
Desde el momento que qued6 embarazada y se casd desempeiid estos roles con
motivacion. En menor nivel, Isabel se veia a si misma como profesional. Desde el
momento en que se graduo, ella comenzo6 a trabajar hasta el dia de hoy. Isabel atribuia
mayor importancia a su rol de madre y de esposa que a su rol de profesional. Parte
sumamente importante de la terapia humanista, como se dijo anteriormente, es el aspecto
social. El ser humano al ser un ente social, construye parte de su identidad segun los roles
sociales que esta persona desempefia (Cain, 2008). Por instinto, las personas intentan

crecer, autorrealizarse y adaptarse de la mejor forma posible a su entorno. Mientras mejor



adaptada esté una persona manejara de mejor forma todos los aspectos de su vida (Cain,

2008).

Por varios afios Isabel vivid tranquila y feliz, con algunos problemas
matrimoniales a los cuales les dio poca importancia y no se reconocio la severidad que
tenian. Esto cambi6 cuando su esposo, por primera vez, pidido a Isabel que se separen.
Esta separacion significé un evento sumamente impactante para la cliente y le obligd a
profundizar y cuestionar su identidad y el significado de su vida. Como Maslow (1968)
dijo, las experiencias dolorosas y traumaticas son experiencias hasta cierto punto
deseadas o necesarias, ya que tocan lo mas profundo de la naturaleza humana, influyendo
en el autoconcepto , en la autoeficacia y en la identidad misma de la persona. Es decir,
los eventos dolorosos obligan al ser humano a cuestionar que han hecho de su vida, cual

es el significado de su existencia y hacia donde desearian ir.

Esto claramente ocurrié con Isabel. Por primera vez en su vida, se dio cuenta que
su matrimonio corria un riesgo importante y que podria llegar a un divorcio. Con esto,
por un lado, entré en cuestionamiento su rol de esposa, disminuyendo su sentimiento de
autoeficacia dentro de este ambito, por otro lado se comenzd a preguntar quien seria
Isabel si a no era esposa de nadie? y como seria su vida sin su esposo a su lado?. Es decir
, parte de lo que hacia a Isabel quien es, era su rol de esposa, por lo tanto este evento

habia cuestionado cual era su identidad, quien era ella?.

La autodefinicion del si mismo es una meta sumamente importante en la terapia
humanista. El humanismo reconoce una relacion bidireccional entre el autoconcepto y el

comportamiento. El auto concepto influencia directamente en el comportamiento e



igualmente la experiencia influencia el autoconcepto (Cain, 2008). Asi, la persona debe
mantener cierta congruencia entre su autoconcepto y la experiencia, para lograr definir su
si mismo (Cain, 2008). En el caso de Isabel, el auto-conocimiento de su si mismo,
cambid por completo tras la experiencia de la separacion. La autoeficacia que Isabel

sentia en su rol de esposa, fue contrariada por la separacion, cuestionando su identidad.

Por otro lado, la separacion fomentd en Isabel un sentimiento importante de
inseguridad. Al darse cuenta que su esposo podria no estar con ella, Isabel se dio cuenta
de la dependencia econdmica que ella tenia. Lo que aumentd la insatisfaccion laboral ya
existente. Ya que su trabajo no le motivaba, no le permitiria crecer y tampoco le daba
suficiente dinero para ser una mujer econdmicamente dependiente. Nuevamente su rol de
profesional e identidad tambalearon, cuestionando nuevamente el sentido de su vida y su

si mismo.

Isabel experimentd altos niveles de ansiedad. La ansiedad es las respuesta
instintiva que nos advierte de posibles peligros fisicos y hacia el si mismo de la persona
(Cain, 2008). La separacion significo un peligro para la subsistencia y para el si mismo,
resultando en ansiedad. Al ser un peligro hacia el si mismo esta ansiedad, se convirtio en
ansiedad existencial, impulsando a Isabel a buscar ayuda psicoldgica. El humanismo
considera que la ansiedad promueve la profundizacion e interiorizacion personal, por lo
que fomenta su exploracion. Al atribuir una explicacion a la ansiedad, las personas suelen
sentirse mas tranquilas y menos ansiosas (Cain, 2008). A su vez la ansiedad puede ser el

camino en el cual el cliente logre encontrar el significado de su existencia (Cain, 2008).



Finalmente es importante reconocer que Isabel estaba entrando en un momento de
su vida en el cual los roles de su familia cambiaron. Como es normal sus hijos ya
entrando en la adolescencia, comenzaron a necesitar cada vez menos de su madre. Esto a
su vez liber6 a Isabel de sus obligaciones maternas. Lo que hizo que la cliente realice que
sus hijos eventualmente se iran y seguiran con sus vidas. La posible partida de sus hijos

produjo ansiedad en Isabel.

La autoeficacia de Isabel esta determinada por su desempefio como esposa, como
profesional y como madre. El rol de madre indudablemente ird adquiriendo menos
importancia a medida que sus hijos necesiten cada vez menos de sus padres. El
humanismo reconoce que la emocion, especialmente la ansiedad, es indispensable para
fomentar un proceso racional de autoexploracion y autodefinicion (Damasio, 1994). Asi,
la ansiedad experimentada por Isabel, fue la experiencia que afecta el si mismo para
producir cambios. La innata tendencia de adaptacion y crecimiento de las personas,
impulsa a reconstruir o evolucionar el si mismo (Cain, 2008). La experiencia impulso a
Isabel a procesar los cambios en si misma con respecto a la voluble relacion con sus hijos

y el significado que su maternidad ocupa dentro del concepto del si mismo.

Asi la identidad de Isabel (que se basaba principalmente en su rol de madre,
esposa y profesional) tambaled al ver el posible fracaso como esposa y profesional y al
realizar que el rol de madre (como lo concebia en ese momento) no era eterno. El ser
humano necesita satisfacer sus necesidades de seguridad, de pertenencia, de relaciones
amorosas cercanas y de prestigio (Maslow, 1968). En este caso la cliente no lograba
satisfacer ninguna de estas necesidades, causando asi altos niveles de ansiedad

existencial, biisqueda de Identidad y desmotivacion. El instinto de crecimiento humano,



fomenta la constante reconstruccion del si mismo y busqueda de sentido (Cain, 2008).
Aspecto que claramente se evidencia en el deseo de Isabel en encontrar algo exterior y
diferente (hoobie) que “llene su vida” (busqueda de sentido), y represente otro rol dentro
de su vida, redefiniendo su identidad. La separacion actué como un factor disonante que
aumento la insatisfaccion laboral, aumento la ansiedad (por el posible divorcio y
crecimiento de los hijos) cuestionando el sentido de su vida y de su si mismo. Estos

sentimientos impulsaron a la cliente reinventarse viniendo a terapia.

7 Tratamiento y Progreso

A continuacion se describira el procedimiento y progreso Isabel realizé durante la
terapia. La terapia tuvo una duracion de 15 sesiones, de una hora cada una. El proceso
completo puede ser dividido o categorizado en ocho fases. Muchas de estas fases
componen entre si la terapia completa , la cual incluye: la creaciéon de la relacion
terapéutica, el analisis de la situacion y del cliente, el proceso de autodescubrimiento

(Darse cuenta) y finalmente la etapa de reorientacion.

Ira Fase (Relacion Terapéutica /Definir Demandas)(2 sesiones)

La terapia Humanista reconoce a la relacion terapéutica como un factor
determinante y sumamente importante dentro de la terapia (Corey, 2007). Se cree que la
relacion cliente-psicologo, por si misma es curativa o como su nombre lo sugiere
“terapéutica” (Corey, 2007). Es por esto que durante la primera etapa Isabel
conjuntamente con el psicologo, trabajaron principalmente en la creacion de la relacion
terapéutica empatica. Se enfatizdo en la relacion de igualdad que existe dentro del

consultorio. La cliente habld mucho de como se siente dentro de la terapia (ambiente



terapéutico) y que pensamientos tiene con idea de hacer terapia (para manejar cualquier

duda o cuestionamiento con relacion al proceso que estaba comenzando).

Durante esta se realizé un analisis de las demandas presentadas por la cliente.
Isabel clarifico y encontré qué significaba o qué implicaba o incluia cada demanda
presentada. En la terapia Humanista el primer paso a seguir es la clarificacion y
determinacion de lo que se desea obtener con la terapia, es decir que problemas o temas y
metas se trabajaran en la terapia (Corey, 2007). Este es un proceso en el cual tanto el
terapeuta como el cliente deben ponerse de acuerdo y ambos entender por completo que

demandas se trabajaran y que significan estas (Corey, 2007).

La primera demanda presentada fue el encontrar un hoobie que “llene la vida” de
Isabel. Durante esta etapa la cliente realizd un analisis profundo de que significa
realmente este deseo de “llenar su vida”, darse cuenta de qué estd vacid y codmo un
hoobie puede satisfacer esta necesidad. El terapeuta facilitd la responsabilidad personal
del cliente de encontrar y reconocer las vacios y de buscar un significado para este vacio.
Es decir, reconocer las necesidades profundas detras de la simple demanda de encontrar
un hoobie. El ser humano tiene necesidades basicas que le permiten vivir felizmente. Si
la persona no logra ver profundamente y encontrar las necesidades innatas que yacen en
el fondo de su ser, no podra nunca tratarlas (Corey, 2007). Entre estas necesidades se
encuentran la necesidad de pertenecer, de relacionarse (relatedness), de trascender, de
tener una identidad definida y el tener un rumbo o orientaciéon en la vida (significado)

(Corey, 2007).



Realizando este analisis surgieron aspectos esenciales que fueron determinando el
curso que iba a seguir el tratamiento. Isabel pudo ver que gran parte de sus necesidades
innatas no estaban satisfechas en su vida. A raiz de la separacion matrimonial, Isabel no
lograba satisfacer la necesidad de pertenecer (Corey, 2007), ya que la familia que
pertenece puede desmoronarse. Tampoco logra satisfacer su necesidad de relacionarse
(relatedness) (Corey, 2007), ya que la relacion con su esposo estd muy deteriorada.
Igualmente Isabel not6 que no lograba satisfacer sus necesidades de trascender, ya que
actualmente su sentido de autoeficacia estd estropeado. Finalmente, Isabel sentia que las
necesidades de tener una identidad definida y el tener un rumbo o orientacion en la vida
no estaban satisfechas (significado) (Corey, 2007), al haber perdido los roles que definian

su identidad y al no tener definida su identidad su rumbo queda incierto.

Por lo tanto, durante las primeras sesiones la cliente profundizé en qué aspectos o
roles que Isabel desempenaba componian su identidad y daban sentido a su vida. Durante
esta fase Isabel implemento la técnica de imagineria, para fomentar la profundizacion de
la importancia de cada rol. Isabel comprendi6 que su rol de madre y de esposa era el
principal rol que conformaba su identidad y sentimiento de autoeficacia. Al estratificar la
importancia que estos roles desempenan en su vida e identidad, Isabel decidio trabajar en
arreglar y mejorar en ambos campos. Al ver que su matrimonio requeria muchos
cambios, resolvié enfocarse y trabajar en su relacion primero. De igual forma, Isabel
comprendio el potencial y las limitaciones que tenia. Con la responsabilidad personal
reconocida y al darse cuenta de sus prioridades con relacion a sus roles, Isabel decidio
trabajar mayormente en la demanda relacional (matrimonio e hijos) para posteriormente

trabajar en su insatisfaccion laboral. Isabel trabajaria conjuntamente con el psicologo en



comprender su relacion para encontrar soluciones a los problemas presentes e igualmente

entender la dindmica familiar completa.

2da Fase (Analisis y Evaluacion)(3 sesiones)

Isabel decidio trabajar en el mejoramiento de su matrimonio y en mejorar la
insatisfaccion laboral que sentia. Durante este proceso de Andlisis y Evaluacion, Isabel
profundizo en el funcionamiento de su situacion actual, la forma en que ella maneja sus
responsabilidades, sus relaciones sociales, sus sentimientos sobre si mismo (Corey,
2007). Isabel trabajé en su constelacion familiar y su estilo de vida. Durante esta fase,
Isabel definié si deseaba trabajar a favor de mantener su relacion o en direccion a la
separacion. Esta pregunta es sumamente importante responder para el tratamiento de
relaciones de pareja (Weeks 2005). Durante este proceso nuevamente se utilizo la técnica

de imagineria para observar como la cliente ve su vida sin su esposo a su lado.

De igual forma, conjuntamente (psicologo y cliente) se examind el nivel de
compromiso de Isabel, ya que segun la teoria humanista, el ser humano tiene la
capacidad y responsabilidad de manejar y cambiar su vida; por lo tanto, sin compromiso
no existe terapia (Corey, 2007). Para esto Isabel profundizé en la posibilidad de desear
luchar por el matrimonio o trabajar en la separacion o proceso de divorcio. Esto clarifica
que el cliente no es una victima de una situacion, sino que tiene poder y libertad sobre su
vida y sus decisiones. El asumir que, a pesar de las limitaciones, la personas tiene la
responsabilidad y libertad de controlar su vida es primordial en la terapia humanista. A su
vez, el entender esto y manejar la ansiedad que esto produce, se relaciona directamente

con la identidad y el sentimiento de autoeficacia y autovalia (Corey, 2007). Finalmente,



Isabel defini6 la demanda aun mas; Isabel decidi6 luchar y trabajar en mejorar y salvar su
matrimonio. Para esto, se estableci6 metas a corto plazo y encontrar tres problemas
principales que afectaban su relacion. Entre los problemas definidos se encontro:
problemas en el didlogo conyugal, en la confianza y problemas de distanciamiento

afectivo. Con esta clarificacion la terapia pasé a una tercera fase de profundizacion.

3ra Fase (Darse Cuenta)(6 sesiones)

Después que Isabel logré definir especificamente la demanda y clarificar que es
ella quien cambiara su vida y que estd comprometida a la terapia , Isabel examin6 los
problemas esenciales dentro de la relacion. Entre los cuales se encontraron: 1). Falta de
confianza por parte de Isabel hacia su esposo, 2). Falta de Unidad y Afecto dentro de la
relacion, 3). Problemas (ausencia) en el didlogo matrimonial. Weeks (2005) enfatiza la
importancia de determinar los problemas y realizar una agenda y modo de trabajar es

esencial para mantener la terapia enfocada y tratar las demandas preestablecidas.

Aqui se comenz6 la etapa del Darse cuenta; en donde se intenta que el cliente
adquiera un entendimiento profundo de su situacion y de su persona, de sus sentimientos,
pensamientos y comportamientos (Corey, 2007). En esta etapa se debe examinar la
dindmica de su relacion y el papel del cliente dentro de esta dinamica. Se debe encontrar
el significado (para la persona) de cada comportamiento y error, de cada sentimiento y
pensamiento (Corey, 2007). Se debe examinar cual es el problema a fondo y qué cosas
crearon y fomentaron el problema. Este extenso analisis permite que el cliente

experimente un proceso de “darse cuenta”, y logre ver su vida y su persona sin



distorsiones ni malentendidos para que posteriormente se trabaje en esta realidad y se
encuentren soluciones. Esta etapa de constante confrontacion, permite que el cliente
entienda su problema a profundidad para que asi sepa que aspectos deben cambiar
(Corey, 2007). A continuacion se presenta el trabajo realizado con cada problema dentro

de la relacion matrimonial.

Problema 1: Falta de Confianza.

Isabel present6 el problema de que ella no confiaba en la capacidad de su marido
para manejar el hogar ( ante problemas) y a su vez, comentd que su esposo no tenia la
confianza para contarle ningiin problema de su vida laboral. Es decir, tanto Isabel como
su esposo no confiaban el uno en el otro. En este problema se puede ver un circulo que se
repite una y otra vez y se auto-alimenta. Isabel se quejaba de que su esposo nunca le
contaba nada de su vida laboral. Isabel se dio cuenta de que cada vez que su esposo le
contaba un problema, ella sentia mucha ansiedad, lo que le llevaba a presentar un
comportamiento repetido de preguntar y preguntar cada detalle. Este comportamiento de
preguntar una y otra vez, venia acompafiado de iras y ansiedad. Este comportamiento
molestaba a Carlos y fomentaba que fuera mas reservado atn. Mientras mas reservado
era Carlos, Isabel era mas ansiosa y repetia el comportamiento de preguntar como va el
problema y quien tuvo la culpa y cosas por el estilo durante varios dias sin parar,
causando finalmente peleas y problemas relacionales, comenzando nuevamente el ciclo

(Figura 1). Este problema causaba a su vez un distanciamiento entre ambos miembros de



la pareja. Isabel se da cuenta que su esposo estaba cada vez mas lejos a ella. Este
problema repercutia también en el didlogo de la pareja, problema que se profundizaria

mas tarde.
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Figura 1

Una vez clarificado este sistema o ciclo, Isabel profundizé en los sentimientos,
conductas y pensamientos que presentaba cada uno durante el ciclo. El terapeuta
humanista apoya en estos procesos de clarificacion, tomando una posicion de mediador y
sirve como facilitador o traductor, fomentando el entendimiento entre los miembros de la
pareja (Patterson 1998). A su vez, el terapeuta enfatiza como ambos miembros afectan al
problema. Esto fue importante para Isabel porque por primera vez noté como ella es
participe del problema y de los comportamientos que su esposo presentaba. El terapeuta
humanista clarifica al cliente la responsabilidad que tiene uno de los miembros de la

pareja y evita culpabilizar al otro miembro de la pareja (Patterson 1998).

Finalmente Isabel profundizoé en el comportamiento que presenta cada vez que
experimenta ansiedad. La cliente clarificd paso por paso qué pensaba, qué sentia y qué

experimentaba Isabel antes de presentar este comportamiento. De esta manera Isabel se



dio cuenta de que su problema era el deseo de controlar el actuar de su esposo e incluso
controlar la conversacion. Al realizar esta conducta Isabel noto que buscaba controlar una
situacion que en realidad no dependia de ella, lo que a su vez le causaba mas ansiedad
fomentando nuevamente la conducta. Isabel notdé que antes de presentar la conducta,
tenia una serie de pensamientos sobre todos los posibles escenarios del problema, lo que
le impedia escuchar correctamente el resto de la conversacion de su esposo. Es esta fase,
la cliente realizo el ejercicio de ponerse en los zapatos de su esposo, lo que le permitio
tener una vision mas completa del problema y de sus comportamientos. Ante esto, ella
pensd y planted varias posibles soluciones a este problema. En primer lugar, Isabel
recordo diferentes ocasiones en las que su esposo manejé diferentes problemas (sin la
ayuda o control de Isabel). Asi la cliente comenz6 a notar que su esposo era muy capaz
de manejar sus propios problemas y que en realidad ella cumplia un papel de confidente
y no de solucionador. Isabel en realidad no habia solucionado los problemas de sus
esposo nunca. Ubicando cual era su papel real dentro de los problemas de su esposo,
Isabel comenz6 a darse cuenta como desempenar el papel real que ella cumplia en

relacion a su esposo y los problemas.

Problema 2: Falta de afecto y Distanciamiento.

Isabel hablo de que ella se siente muy distante de su esposo Carlos. Isabel dice
que con el pasar del tiempo, ¢l ya no le demostraba carifio ni signos de amor. De igual
forma, reconocié que ella si lo amaba mucho pero que para no sentirse rechazada, se
presentaba fria y distante. Isabel se dio cuenta de que su esposo también le pedia varias
veces que sea carifiosa como antes lo era. En la figura 2 se encuentra un resumen de la

dinadmica de este problema.
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Conociendo el funcionamiento del problema del afecto y distanciamiento en la
pareja , Isabel procedi6 a nuevamente clarificar la situacion desde la perspectiva de
ambos integrantes. Para esto, Isabel nuevamente realizo el ejercicio de ponerse en los
zapatos de su esposo. El psicologo actué nuevamente como mediador e clarificador
(Corey, 2007). Asi Isabel asumid su responsabilidad dentro del problema y sintid
empatia con su esposo. La empatia es un aspecto fundamental en la terapia de parejas

(Patterson, 1998).

De forma parecida Isabel realiz6 una exploracion sobre las familias de origen de
cada miembro y como estas familias manejaban el afecto. Muchos patrones tiene una
historia muy antigua, razon por la cual dentro de las terapias humanistas, se balancea el
pasado y el presente ( Weeks 2005). Muchos aspectos del pasado de una persona afectan
directamente el presente de esta, ya que existen ciertos eventos pasados (unfinished
business) que la persona no ha logrado cerrar (Weeks, 2005). Como Patterson (2005)

dice, “los terapeutas reconocen que las personas no se enamoran con cualquier persona,



sino con personas que estan, de alguna manera, atadas a las dindmicas de experiencias
familiares y relacionales anteriores.” (Patterson, 2005, p.157). Por lo tanto una manera
efectiva de comprender y visualizar la dindmica actual, es ver al pasado, para asi lograr
cerrar los circulos pendientes del pasado que afectan el presente (Patterson 2005). De
esta manera Isabel reconocid patrones y formas en las que Carlos demuestra y percibe
afecto. Isabel comprendid los comportamientos que independientemente Carlos realizaba
cuando queria expresar amor a Isabel y viceversa. De igual forma, Isabel se dio cuenta
(se imagind) en que momentos (o con que conductas) Carlos se podria sentirse querido
por Isabel. Este trabajo de profundizacidén permitié definir las soluciones y que la terapia
no se quede Uinicamente en la etapa de reconocimiento del problema sino que evolucione
a la etapa de reorganizacion. La etapa de reorganizacion, es donde la cliente comienza a
poner en practica las soluciones planteadas anteriormente y se monitoriza el resultado

(Corey, 2007).

Problema 3: Ausencia de didlogo Conyugal

Isabel determind que uno de los grandes problemas dentro de su matrimonio era
la falta de didlogo. Isabel se dio cuenta que tras una pequefia pelea sin mayor
importancia, ella y Carlos pasaban dias incluso semanas sin hablarse. Ante esto ella
profundiz6 varias situaciones para encontrar la dinamica que fomentaba este problema.
Para comprender la dindmica, Isabel realizé el ejercicio de la silla vacia, lo que fomento
que Isabel logre darse cuenta de como se comporta durante una pelea y sentir empatia
con su esposo. A continuacion se presenta un diagrama del sistema del didlogo dentro de

la pareja (figura 3).
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Como la figura lo demuestra, el matrimonio de Isabel presenta dos de los
predictores de problemas matrimoniales segin Markman (1987). El primer predictor es la
rapida escalaciéon de emociones negativas y la segunda es la inhabilidad de salir
exitosamente de una discusion (Markman 1987). Los adultos necesitan encontrar formas
sanas de parar patrones daiinos, ya que este patron suele escalar y convertir pequefios
problemas en grandes y severos problemas (Patterson 2005). Una vez mas el psicologo
sirvi6 de mediador e facilitador para profundizar con Isabel el papel , los sentimientos y
pensamientos que se creia que Carlos tenia al respecto. Asi Isabel logr6é sentir y
experimentar lo que creia que su esposo experimentaba cada vez que discuten, creando
un sentimiento de empatia y reconocimiento de sus errores. La cliente comprendio el

efecto que tiene este sistema en su relacion actual y el posible efecto que podria tener en



el futuro. De esta forma, Isabel entendid severidad de sus problemas conyugales. Muchos
problemas matrimoniales se dan gracias a la falta de dialogo conyugal (Patterson 2005).
Una vez descifrado el patron, se presentd la opcion de comenzar el aprendizaje de
técnicas y métodos especificos para mejorar y romper este patron, lo que permitié a
Isabel definir soluciones tales como el encontrar un momento y espacio diario que
fomente la conversacion, el respetar turnos para que Isabel pueda escuchar sinceramente

lo que su esposo le dice y después responder.

En este caso, Isabel profundizd en la relacion terapéutica y como Isabel se
comportaba dentro de esta. Isabel se dio cuenta que su tono de voz era muy fuerte y
demandante incluso dentro de terapia con el psicologo. La cliente notdé que en todo
momento su tono de voz inferia o sugeria un tono de dominancia de la conversacion y de
la situacion. Como se sabe, el humanismo cree que la relacion terapéutica es un mundo
que refleja las relaciones y comportamientos que la cliente presenta fuera de terapia
(Cain, 2008). Es por esto que es sumamente util e importante trabajar en la dinamica

misma de la relacion terapéutica para poder llegar a las relaciones fuera de terapia.

4ta Fase (Reorganizacion)(2 sesiones)

Durante esta fase, Isabel profundizé y plante6d diferentes actividades y formas
para romper el ciclo dentro de los principales problemas matrimoniales descritos
anteriormente. Isabel se dio cuenta de que realizando pequefias conductas, el cambio
podria ser grande. Con relacion a la falta de confianza, Isabel decidio dejar de preguntar
y escuchar, esperar la informacion que su esposo (a su ritmo y discrecion) de quiera dar.

Con relacion al distanciamiento, Isabel decidié esperar todas las noches que su esposo se



acerque a ella después de descansar un poco. Finalmente con relacion a la falta de
didlogo conyugal, Isabel decididé siempre escuchar atentamente antes de responder y
organizar la conversacion en turnos. Posteriormente Isabel decidid poner en practica
todas las posibles soluciones. En las siguientes sesiones Isabel profundizaba en las
consecuencias de las acciones y decisiones que tomo. Isabel se dio cuenta de que cuando
desempeiio el rol de confidente, su marido se abria mas con ella y a la vez ella sentia
menos ansiedad al no intentar solucionar problemas ajenos. De igual forma se dio cuenta
que cuando ella no buscaba de inmediato a su esposo durante las noche, ella no se sentia
rechazada, lo que le permitia ser mas carifiosa y sentirse mas cercana a su esposo. Sin
embargo, esto no basto; Asi Isabel decidié que hablaria con su esposo para explicarle
como ella se siente amada y preguntar cuando Carlos se siente amado. Isabel decidié
implementar las peticiones que su esposo le realice con relacion a la expresion de amor.
Finalmente Isabel comenzé a practicar diferentes técnicas de comunicacion y
especialmente de escucha. Isabel noté que cuando ella comenzo a escuchar, su esposo

permanecia mas tiempo y mas tranquilo hablando.

Sta Fase (Insatisfaccion Laboral)(2 sesiones)

Durante esta fase, Isabel profundizé sobre su situacion laboral. Isabel explor6 las
posibles razones de su insatisfaccion y las posibles soluciones. Fue importante en esta
etapa considerar la creencia que maneja la terapia humanista de que cada persona se
convierte o es la personas que decidié ser (Corey, 2007). Asi, Isabel profundizé en
decisiones que habia tomado y que le llevaron a la posicion laboral que se encontraba.
Esto permite que el cliente deje un papel de victima y asuma la responsabilidad sobre su

vida, ya que nunca se puede ni se debe liberar al cliente de la responsabilidad de elegir



por si mismo (Corey, 2007). A su vez, este tipo de procesos ayudan a que el cliente

recuerde las circunstancias que le llevaron a tomar cada decision.

En este caso, Isabel se dio cuenta como su maternidad influy6 en las decisiones
que tomo con relacidn a su carrera, se dio cuenta de que tiene la posibilidad real de dejar
su trabajo y buscar otro que le guste y satisfaga. Al momento en que se confront6 a la
cliente con la posibilidad de dejar su trabajo y buscar otro, y todo lo que este proceso
implica, la cliente decidié que permanecera en su trabajo ya que los horarios le eran muy
convenientes y actualmente no necesitaba en realidad un salario mayor. Es decir, una vez
que Isabel considerd seriamente la posibilidad de cambiar de trabajo, se dio cuenta de que
ella permanecia en ese trabajo porque ella asi lo decide todos los dias. Igualmente
reconocid que este trabajo va de acuerdo con el estilo de vida que ella decide tener. Por lo

tanto, Isabel decidié que por el momento no desea cambiar.
8 Evaluacion de Proceso /Resultados

En el estudio se utilizaron varias herramientas de medicion para evaluar el
progreso de la terapia. Con relacion a la prueba del “indice de Satisfaccion
Matrimonial”’(IMS) creado por Walter Hudson (1982), podemos ver que al finalizar el
tratamiento , Isabel obtuvo una puntuacion de 16 (antes del tratamiento la puntuacion fue
de 55). La magnitud de los problemas es evidenciado en un rango de 0 a 100. Mientras
mas alto es el valor, mayor magnitud tienen los problemas y la insatisfaccion
matrimonial. Los puntajes mayores a 30 implican problemas matrimoniales clinicos. Por
lo que en el caso de Isabel, existe una diferencia de 39 puntos entre la primera prueba

tomada antes del tratamiento y después del tratamiento. Lo que significa que el nivel de



insatisfaccion matrimonial bajo significativamente después del tratamiento y la cliente ya

no presenta problemas matrimoniales clinicos.

Se evalud también la satisfaccion laboral utilizando el “Indice de satisfaccion
Laboral (IJS) (Hudson 2000). Los resultados del indice de Satisfaccion Laboral después
del tratamiento demostraron que Isabel presenta un valor de satisfaccion laboral de 44.66.
Los valores pueden ir de 0 (implicando satisfaccion laboral nula o ausente) hasta 100
(implicando completa satisfaccion laboral). Asi, podemos ver como Isabel mejord su
nivel de satisfaccion laboral después del tratamiento en 6.66 puntos. Podemos ver que a

pesar de que hubo una mejora, ésta no es mayor.

Se realiz6 también una entrevista, como referencia de la mejora percibida por la
cliente sobre su relacion matrimonial y situacion laboral 2 semanas después de la
finalizacion de la terapia. En esta entrevista se pidio a la cliente que comentara
libremente sus pensamientos y sentimientos sobre la terapia y especificamente que
comentara si el tratamiento tuvo un impacto en su vida y de ser asi, se le pidi6 que detalle

los procesos terapéuticos que le fueron utiles.

Con respecto a su satisfaccion matrimonial, se hablo sobre los tres problemas
principales en los que se trabajaron durante la terapia. A continuacion estdn algunos

comentarios textuales que Isabel dijo con relacion a cada problema:

Dialogo Convugal:

0 “Las peleas han bajado en cantidad y nivel, ya no peleamos por tonteras o

cosas sin importancia” (Isabel, 2008).



“Cambié mi tono de voz, ahora hablo en forma de consejo y no en tono de

orden como antes” (Isabel, 2008).

“Ya tengo conciencia de cuando la situacion puede salirse de las manos”

(Isabel, 2008).

“La comunicacién con mi esposo ha mejorado, desde que controlo mis

impulsos” (Isabel, 2008).

“Aprendi que primero debo callar y escuchar y después comenzar ha hacer

preguntas o comentarios” (Isabel, 2008).

“Ahora me doy cuenta que hecho la culpa a otros por cosas que yo decidi

y dependen de mi” (Isabel, 2008).

Afecto /Distanciamiento:

Confianza:

“Veo mas las cosas positivas y formas en que mi esposo me muestra

carifio” (Isabel, 2008).

“Ahora no me enojo tan rapido dejo que mi marido se relaje apenas llega

del trabajo y después me acerco” (Isabel, 2008).

“ahora me doy cuenta de cosas que yo hacia que afectaban y distanciaban

a mi marido” (Isabel, 2008).



“Ahora ya no me meto tanto, se que no gano nada metiéndome y que no
puedo cambiar nada, asi que dejo que mi esposo haga lo que sea necesario

para solucionar” (Isabel, 2008).

“Ahora lo escucho para que se desahogue pero no intento controlar la

situacion” (Isabel, 2008).

“Cambié mi tono de voz, ahora hablo en forma de consejo y no en tono de

orden como antes” (Isabel, 2008).

En relacidon a su matrimonio en general:

“Siento mayor tranquilidad emocional” (Isabel, 2008).

“Tengo mas esperanza sobre el desarrollo de mi vida personal y mi

matrimonio” (Isabel, 2008).

“Todo mejord haciendo pocas cosas” (Isabel, 2008).

“Siento que ahora tengo las herramientas para manejar a mi familia”

(Isabel, 2008).

“Volvimos como éramos antes” (Isabel, 2008).

En relacion a la satisfaccion laboral:

“Se que no estoy obligada a hacer lo que hago” (Isabel, 2008).

“Aln mis hijos son lo mas importante, después veré si quiero hacer algo

diferente con mi vida” (Isabel, 2008).



0 “Ahora me doy cuenta que hecho la culpa a otros por cosas que yo decidi

y dependen de mi” (Isabel, 2008).

0 “Por el momento estoy bien pero se de da una oportunidad deberia

cogerla” (Isabel, 2008).

Concluyendo, se ve que Isabel ha logrado desarrollar niveles altos de empatia
con relacion a su esposo. Varios comentarios reflejan como Isabel cree que su esposo
siente, piensa y se comporta. De igual forma constantemente comenta como su
comportamiento afecta a su esposo. Como se mencion6 anteriormente, la empatia es un
factor fundamental para la creacién de una relacion (Cain, 2008). Bajo el manto de la
empatia, ambos miembros de la pareja se sienten amados, respetados y no jusgados;

factores que facilitan el didlogo y el acercameinto (Cain, 2008).

Estos comentarios reflejan claramente como Isabel ha tomado la responsabilidad
y control sobre su vida y sus decisiones. Ha dejado de culpabilizar a su hijo y su esposo
por sus fracasos o insatisfacciones, tanto laborales como matrimoniales. El humanismo
promueve que el cliente asuma la responsabilidad sobre sus decisiones en todo momento

(Cain, 2008).

Por ultimo, algunos de estos comentarios demuestran una profundizacién sobre
la definicion del si mismo. Isabel reconocid la importancia de su rol de esposa y madre
ante su rol de profesional. La reconstruccion del si mismo es la meta principal de la
terapia Humanista (Cain, 2007). De esta forma se ve como el trabajo terapeutico
realizado por Isabel, le permitié redefinir los roles que desea desempefiar. La

exploracion del si mismo, permite relucir los potenciales y los recursos de cada cliente



(Corey, 2007). Asi vemos, que Isabel siente que ya tienen “herramientas para manejar su

vida”, lo que le brinda un sentimiento de autoeficacia y autoestima.
9 Aplicaciones del Caso

Varias implicaciones se puede sacar de este estudio de caso. El estudio analiz6 la
eficacia de la terapia humanista en el tratamiento de una mujer con insatisfaccion
matrimonial y laboral. Los resultados demuestran que la terapia tuvo un efecto positivo
sobre la insatisfaccion matrimonial y al terminar la terapia la cliente coment6 sentirse
mucho mas conforme y satisfecha con su relacion matrimonial. Se vio que después de la
terapia Isabel sali6 de la categoria de problemas matrimoniales clinicos, al presentar un
puntaje menor a 30 (puntaje final= 16). Al tratarse de un estudio de caso, no se puede
generalizar los resultados y decir que la terapia humanista es eficaz en todos los casos de
insatisfaccion matrimonial. Sin embargo, se puede concluir que la terapia humanista fue

eficaz en el tratamiento de insatisfaccion matrimonial que Isabel vivia.

Con respecto al tratamiento de insatisfaccion laboral, el estudio de caso demostro
que el tratamiento si promovid una mejora sin embargo la mejora es baja (6.66). En este
caso, Isabel trabajo la insatisfaccion laboral y al mismo tiempo la satisfaccion
matrimonial. Lo que pudo implicar que se dedic6 menos tiempo al tratamiento de la
insatisfaccion laboral que a la insatisfaccion matrimonial. Ya que su insatisfaccion
matrimonial le era mas importante a Isabel, que los problemas laborales. Esto pudo
influenciar el los puntajes en el “indice de satisfaccién Laboral” (IJS) (Hudson 2000)

después del tratamiento.



Aproximadamente la mitad de las personas que acuden a ayuda psicologica,
vienen por dificultades con la familia o sus matrimonios (Couple Therapy, 2007). Es por
esto que es sumamente importante incursionar e investigar la eficacia de terapias
humanistas sobre problemas de pareja y familia. Asi, este estudio de caso es importante
ya que muestra que la terapia humanista puede ser utilizada eficazmente en casos de

insatisfaccion matrimonial.

Este estudio también abre las puertas a la posibilidad de realizar terapia de
parejas con un solo miembro. Muchas veces uno de los miembros de la pareja no desea o
no puede acudir a terapia (Godoy, 2007). Para este tipos de casos puede aplicarse una

terapia individual que se trate unicamente temas de pareja e interrelacionales.

Los resultados de este estudio de caso, afiade a la literatura un soporte mas que
indica que la terapia humanista es efectiva (Elliot 2008) y por lo tanto puede ser eficaz en
el tratamiento de mujeres con problemas interpersonales. Mientras mas estudios existan
sobre la terapia humanista y su eficacia, se ampliard el rango posible de trabajo para los
terapeutas. La teoria humanista se enfoca en el aspecto social de la vida de los clientes
(Cain, 2008) y se convierte en una opcidon importante para el tratamiento de problemas
matrimoniales (Weeks, 2005). Ampliando el rango de terapias utilizadas tanto para

terapeutas como para los seguros de salud.

De igual forma, la relevancia de este estudio de caso es el a la literatura de
terapias que no manejan un sistema de diagnostico. Sea por las bases teoricas de una

teoria o porque el cliente no encaja dentro de ningun criterio de diagnostico patologico



(Raskin 1993). El estudio de caso abre una puerta para la aplicacion de terapia humanista

en el area laboral cuando surgen problemas de insatisfaccion en este campo.

11 Recomendaciones

Con deseo de ayudar a otros estudios, este estudio de caso propone ciertas
consideraciones. En primer lugar, se recomienda separar el tratamiento y elegir un solo
problema a la vez. Es decir, comprobar la eficacia de la terapia humanista inicamente en
casos de mujeres con insatisfaccion matrimonial o laboral. Esto permite al cliente
enfocarse y dirigir toda su atencion alrededor de un problema. Dirigiendo toda su
motivacion y fuerza hacia el crecimiento en un area. Esto puede permitir a las persona,

transcurrir en el camino de la autorrealizacion en pasos mas pequeiios pero firmes.

Seria recomendable, que a base de este estudio, se realice un estudio con un
tamafio de muestra estadisticamente importante. Es decir, tratando a varias mujeres con
insatisfaccion matrimonial o laboral con terapia humanista, para asi poder generalizar los
resultados. De igual forma seria interesante utilizar un grupo control (personas en lista de

espera para recibir el tratamiento) para comprobar la eficacia de la terapia humanista.

Por otro lado seria interesante estudiar aspectos especificos de la teoria humanista
y como estos influyen en la mejoria de las personas. Seria importante profundizar en la
relevancia de la autenticidad en los resultados de una terapia. Igualmente seria interesante
comprender como cambia la autoestima del cliente al asumir responsabilidad sobre sus

decisiones.

En el futuro seria interesante, investigar si la terapia humanista funciona de igual

manera en hombres con insatisfaccion matrimonial o laboral. De igual forma se podria



realizar estudios para comprender si los resultados de este estudio pueden generalizarse

en caso de mujeres de diferentes edades.

Se recomienda a clinicos y estudiantes, que tomen este estudio de caso como una
puerta para explorar la eficacia de diferentes tipos de terapias para personas con
problemas matrimoniales e insatisfaccion laboral. De igual forma, esta investigacion
puede fomentar el estudio de diferentes aplicaciones de la terapia humanista dentro del

campo amplio de la psicologia y del ser humano.

Se recomienda realizar encuestas y pruebas que midan el desarrollo de la terapia
segun la perspectiva del cliente. Asi, se respeta la posicion de que el cliente y unicamente
¢l, es quien tiene el acceso profundo a su interior y a su entendimiento. De forma
parecida, se puede realizar una evaluacion sesion a sesion, en donde el cliente detalle sus
sentimientos y pensamientos después de cada sesion, y como estos impactan su vida

actual.
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