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Resumen
La adolescencia es una etapa del ser humano que se caracteriza por los multiples cambios en las
areas fisica, cognitiva, psicoldgica y social. En algunos casos, dichos cambios pueden provocar en
el adolescente una inestabilidad emocional la cual repercutira en su salud integral. Uno de los
problemas que presentan en mayor medida los adolescentes es el cutting el cual se entiende como
la lesion intencional y directa al tejido corporal sin intencion suicida. Dicha conducta ha causado
la preocupacién de los padres y del personal del area de la salud debido a que la incidencia de esta
conducta ha ido incrementando de manera significativa en los ultimos afios. El presente trabajo es
un estudio de caso de una adolescente de 15 afios cuyo motivo de consulta consiste en la presencia
de episodios de cutting cuando experimenta estrés y como una forma para resolver sus problemas.
El proceso terapéutico de caracter narrativo cont6 con 34 sesiones (17 sesiones presenciales y 17
sesiones via telefonica, esto debido por la contingencia sanitaria Covid-19) divididas en 3 etapas:
Identificacién de la historia saturada del problema y objetivacion del problema (Evaluacién
diagnostica del problema), Re-autoria (Fase de intervencion) y Terminacion del proceso
terapéutico (Evaluacion del programa de intervencion). La investigacion mostrd resultados
positivos, la adolescente fue capaz de desarrollar una mayor agencia personal frente a los episodios
de cutting, lo que le permitié que esos episodios desaparecieran, que pudiera regular sus
emociones, expresar de manera asertiva sus ideas en su contexto personal y familiar, y el

resignificar esas historias de su vida que anteriormente eran opacadas por el problema expresado.

Palabras claves: Cutting, Terapia Narrativa, Adolescencia, Conductas autolesivas sin intencion

suicida.
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Capitulo 1. Introduccion

1.1 Planteamiento del problema

La adolescencia es una etapa del ser humano que se caracteriza por ser una transicion
entre la nifiez y la adultez, la cual abarca de los 10 a los 21 afios. Esta etapa implica diversos
cambios fisicos, cognoscitivos y psicosociales, los cuales en ocasiones llegan a generar una gran
inestabilidad emocional en los adolescentes, influyendo en su nivel de estrés y repercutiendo en
su ajuste psicoldgico presente y futuro (Glemes, Cefial e Hidalgo, 2017; Papalia, Feldman y
Martorell 2012). Debido a lo anterior, surge el interés de los investigadores para identificar los
factores de riesgo que se encuentran presentes en la adolescencia, con el objetivo de poder
implementar medidas de prevencion o de intervencion que garanticen una salud integral en la

vida presente y futura del adolescente (Shepherd, Spivak, Borschmann, Kinner y Hachtel, 2018).

La Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (2004) define la salud mental como un
estado de bienestar por medio del cual los individuos reconocen sus habilidades, son capaces de
hacer frente al estrés normal de la vida, trabajar de forma productiva y fructifera, y contribuir a
sus comunidades. En lo que respecta a los elementos que conforman la salud mental de la
persona se encuentra el bienestar subjetivo, autonomia, competencia, dependencia
intergeneracional y reconocimiento de la habilidad de realizarse intelectual y emocionalmente.
Por lo tanto, la salud mental es materia de interés para todos y no solo para aquellos afectados

por un trastorno mental.
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La OMS (2004) y Papalia et al (2012) sefialan que la salud mental en los adolescentes se
debe a los factores personales y sociales. Los factores personales, hacen referencia a que el
adolescente cuente con un horario de suefio saludable, que haga ejercicio con regularidad, tener
una dieta saludable, aprender a desarrollar habilidades para mantener relaciones interpersonales
sanas, hacer frente a situaciones dificiles y resolver problemas de manera asertiva; asi como
aprender a regular sus emociones. En cuanto a los factores sociales, se encuentran el contar con

un entorno favorable su familia, la escuela y su comunidad.

En cuanto a los factores de riesgo para la salud mental del adolescente se pueden
mencionar la presencia de una patologia, la presion para amoldarse a su grupo de pares, el
consumo de alcohol, tabaco y drogas; la falta de actividad fisica, una mala nutricion, la obesidad,
las relaciones sexuales sin proteccion (VIH, infecciones de transmision sexual, embarazos y
partos no deseados); la imposicién de normas de género que pueden discrepar entre la realidad
que vive el adolescente; experimentar violencia por parte de sus compafieros de la escuela,
familiares y miembros de la comunidad, ser victimas de violencia sexual, experimentar
situaciones e estigmatizacion, discriminacion, exclusion, y carecer de acceso a servicios de salud
(Garcia, 2018; OMS, 2018; Papalia et al, 2012). Algunos de los problemas de salud mental en el
adolescente mas frecuentes son los trastornos alimentarios, psicosis, conducta autolesiva sin
intencion suicida, ideaciones suicidas y el suicidio (Ibafez, 2017; Kirchner, Ferrer, Forns y

Zanini, 2011).

Haciendo referencia a las conductas autolesivas sin intencion suicida (CASIS), éstas se

entienden como la accion de realizarse un dafio fisico como método de expresion y alivio al
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sufrimiento psicologico, del cual se excluye cualquier deseo de causarse la muerte (Flores,
Cancino y Figueroa, 2018). Dentro de estas conductas se encuentran el cutting, magulladuras en
las extremidades y abdomen, escoriarse la piel hasta sangrar, producirse quemaduras, golpearse a
si mismos, arrancarse el pelo, punciones, arafiarse, pellizcarse, envenenarse, introducirse objetos
subdérmicos, entre otras. No obstante, segun las investigaciones de Fleta (2017), Flores, Cancino
y Figueroa (2018), Kirchner et al (2011), Villaroel, Jerez, Montenegro, Montes, Igor y Silva,
(2013), la que ha tenido una mayor prevalencia en las poblaciones adolescentes y de adultos ha

sido el cutting.

El cutting se entiende como el comportamiento deliberado en el cual, las personas se
provocan cortes en su piel (siendo las mufiecas y los antebrazos las areas mas frecuentes), sin la
intencion de acabar con su vida (Chan, Escalante y Fuentes, 2019). Con lo que respecta a la
finalidad de dicha conducta, autores como Brown y Kimball (2013), Flores et al (2018), Hamada,
Kaneko, Ogura, Yamawaki, Maezono, Sillanmki, Sourander y Honjo (2018), Nock y Prinstein
(2004) y Trujano (2017) concuerdan que el cutting les permite a las personas que lo
experimentan intentar cambiar su estado de animo, generar cambios en el ambiente externo,
expresar lo que estan experimentando, confrontar alguna situacion problematica y el generar una
sensacion de alivio ante las dolencias que presentan. Entre los objetos que suelen ser utilizados
por las personas que padecen de cutting se encuentran las plumas, corcholatas, cuchillos, vidrios,

navajas de afeitar, tijeras, entro otras (Trujano, 2017).

En lo que respecta a los tratamientos terapéuticos mas comunes para abordar el cutting o

alguna otra CASIS se encuentran la Terapia Dialéctico Conductual, la cual utiliza técnicas de
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aceptacion y tolerancia a la angustia desencadénate por el cutting y CASIS, modificacion
cognitiva, Mindfulness, validacion y aceptaciones de emociones y sensaciones corporales; la
Terapia Cognitivo Conductual, la cual por medio de sus estrategias cognitivas como la
reestructuracion cognitiva y registros de pensamiento abordan las creencias despreciativas hacia
uno mismo Yy las creencias distorsionadas que tiene la persona hacia el cutting u a otra CASIS; y
la Terapia de Solucion de Problemas, que incorpora elementos cognitivos interpersonales o
conductuales que ayuden a mejorar la actitud con la que los adolescentes se enfrentan a sus

problemas (Garcia, 2018).

En cuanto a intervenciones farmacoldgicas para el cutting y las CASIS se encuentran los
inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina (ISRS). Sin embargo, estos tratamientos
antidepresivos han sido muy controvertidos por producir un efecto contrario (Frias, Vazquez, Del

Real-Pefia y Sanchez, 2012).

1.2 Justificacion

El cutting ha generado gran preocupacién por parte de los padres, maestros y personal del
area de la salud, debido a que se ha registrado un incremento significativo en la poblacion
adolescente comprendida entre los 13 y 23 afios, siendo las mujeres las que presentan una mayor
incidencia hacia el cutting a comparacion que los hombres (Carvajal, Poppe, Gantier y Rivera,
2014; Trujano, 2017). Flores et al (2018) y Martinez (2013) menciona que lo anterior se debe a
que socialmente los hombres tienen permitido expresar su molestia en su entorno, dando como

resultado en algunos casos que destruya objetos, mienta, robe y recurra a la violencia fisica,
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verbal, psicologica y sexual; mientras que para las mujeres su expresion emocional ha sido

orillada a que sea interiorizada y callada.

Otra situacion que genera una gran preocupacion es lo encontrado por Hamada et al
(2018), quienes en su investigacion sefialan que existe una relacion significativa entre el cutting
y los intentos de suicidio y que el factor determinante entre ambas situaciones es el deseo de
vivir o de morir del adolescente. Estos autores agregan que el adolescente que experimenta
cutting y no desea terminar con su vida se debe a que tiene una actitud mas positiva hacia la vida,
una autoevaluacion mas positiva y un apoyo parental mas favorable a comparacion con el
adolescente que intenta suicidarse. Aunado a esto Brow y Kimball (2013) sefialan que las
personas que recurren al cutting o a otra autolesion sin intencion suicida lo hacen para evitar el

suicidio.

En cuanto a las investigaciones internacionales relacionadas con el cutting se encuentra el
trabajo de De Leo y Heller (2004) el cual tuvo como objetivo determinar la prevalencia y los
tipos de autolesion deliberada en adolescentes y los factores asociados en 233 jovenes
australianos; sus resultados reflejaron que el cutting era el método de autolesion con mayor
frecuencia en la poblacion estudiada. En el estudio de Barrocas, Hankin y Young y Abela (2012),
el cual evalud la tasa y los métodos de comportamiento de la autolesidn no suicida en una
muestra comunitaria de jovenes de entre 7 y 16 afios y examinar los efectos de la edad y el sexo;
los resultados de la investigacidn fueron que el cutting era la conducta autolesiva sin intencién

suicida con mayor frecuencia en las mujeres.
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En otro estudio mas reciente realizado por Hamada et al (2018) cuyo objetivo era
encontrar la relacion entre el cutting con la percepcion de seguridad escolar y comportamiento
entre adolescentes en Asia oriental. En dicho estudio se hallo que el 5.6% de los hombres
presentaba una relacion estadisticamente significativa entre el cutting y ser victima de acoso
escolar o ser el acosador. En el caso de las mujeres se reporto que el 11.9% de las mujeres que
habian recurrido al cutting era debido a que eran acosadas por sus comparieros de la escuela,
representado una relacion estadisticamente significativa entre el cutting y el ser victima del acoso
escolar. Dicho estudié concluy6 que el cutting en los adolescentes japoneses estaba relacionado
con el acoso escolar y con la percepcion de inseguridad que manifestaban las alumnas y los

alumnos hacia la institucion educativa.

Otra investigacion es la de Thyssen y Van Camp (2014), la cual implico una revision
bibliogréfica en inglés, espafiol y portugués acerca de las conductas autolesivas sin intencion
suicida en América Latina. Con lo que respecta al cutting, las autoras encontraron que dicha
conducta present6 una incidencia del 15% en jovenes de entre 12 y 18 afios en 2012,

concluyendo que existia la probabilidad de que pudiera seguir creciendo en afios posteriores.

En México, se han realizado diversos estudios sobre las conductas autolesivas sin
intencion suicida. Una de las investigaciones sobre este tema es el de Albores, Méndez, Xdchitl,
Delgadillo, Chavez y Martinez (2014), la cual tuvo como objetivos investigar las autolesiones y
su prevalencia a partir de varias definiciones y el estudiar la frecuencia de los criterios
propuestos del DSM-5 para las autolesiones sin intencion suicida en adolescentes de ambos

sexos. Los autores del trabajo identificaron que el cutting representaba el 22.5% de una muestra
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de 533 adolescentes en un rango de edad de entre 11 y 17 afios, ocupando el primer lugar a

comparacion con las otras conductas autolesivas sin intencion suicida que identificaron.

Un estudio mas reciente, es el realizado por Mayer, Morales, Victoria 'y Ulloa en el 2016,
el cual tuvo como finalidad encontrar las diferencias en las caracteristicas demogréaficas y
clinicas entre adolescentes con autolesiones, con autolesiones e ideacién suicida y solo con
ideacion suicida. Su muestra estuvo conformada por 804 adolescentes entre 12 a 17 afios que
cursaban la secundaria y la preparatoria ubicadas al sur y al oriente de la Ciudad de México. En
lo que se refiere a las autolesiones sin intencion suicida, el estudio report6 que el 77% de sus
participantes presentaban cutting, siendo esta conducta a la que recurrian los jovenes con mayor

frecuencia.

En lo que respecta a la region sur-sureste, en el municipio de Chetumal, Quintana Roo, se
reportd que, en el periodo de mayo 2016 a mayo 2017, el Sistema para el Desarrollo Integral de
la Familia (DIF) atendi6 60 casos de cutting. Asimismo, en el estado de Tabasco, la Secretaria de
Educacion creo la “Unidad de Atencion a los Estudiantes que sufren Acoso Escolar”, el cual
disefi6 el programa de “Autoridades, Vecinos, Empresarios y Estudiantes (AVEE), dicho
programa identificd que la presencia de bullying en las escuelas estaba asociada con el cutting.
Posteriormente el “Protocolo de prevencion, deteccion y actuacion para atender la violencia y
acoso escolar contra nifios, nifias y adolescentes en los planteles de educacion basicas y media
superior del estado de Tabasco” emitido por la Secretaria de Educacion identifico el cutting
como un signo y sintoma conductual de la presencia de violencia y/o acoso escolar (Chan et al

2019).
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En lo que respecta al estado de Yucatan, se llevé a cabo un estudio exploratorio para
identificar conductas autolesivas en estudiantes de bachillerato técnico en cuatro planteles (uno
en Meérida y tres en el interior del Estado) de una institucion publica del estado de Yucatan. En
dicho trabajo se hall6 que el cutting es la conducta autolesiva sin intencién suicida con mayor
presencia en dicha poblacion, siendo el plantel ubicado en Mérida el que presentd un mayor

numero de adolescentes que padecen dicha problematica (Sanchez y Dzib, 2014).

Dado lo anteriormente expuesto, se puede apreciar como el cutting ha ido creciendo
significativamente en la poblacion adolescente a nivel estatal, nacional e internacional, lo que
sugiere que este problema necesita ser atendido urgentemente por las autoridades
correspondientes (Fleta, 2017; Kirchner et al, 2011; Villaroel, Jerez, Montenegro, Montes, Igor y
Silva, 2013). Por lo tanto, la promocion, prevencion y atencidn del cutting son necesarias para
que asi se pueda salvaguardar el bienestar integral de los adolescentes que presentan esta

situacion.

Las investigaciones que se han realizado acerca del cutting han sido valiosas para
comprender y tomar accién para solucionar dicha problematica. Sin embargo, la mayoria de
estos estudios se centran en los factores bioldgicos/patolégicos, siguiéndole los factores
psicoldgicos, los cuales adoptan a una postura patologizante de la situacion, lo que conlleva a

mirar a las personas que padecen esta cutting como “enfermos mentales”.

La propuesta que tiene este trabajo es la de exponer un programa de intervencion para la

atencion de un caso de cutting en una adolescente desde la terapia narrativa. Dicho estudio
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permitira mirar el cutting desde una concepcion despatologizante; reconociendo a la
problematica y a la persona como entes separados; promoviendo los recursos personales y
sociales y el uso del conocimiento personal para hacer frente a la problematica, para asi generar

una agencia personal que le permita a la persona tener de nuevo el control de su vida.

El presente trabajo invita a contemplar la Terapia Narrativa como una alternativa eficaz
para el abordar el tema del cutting con adolescentes, ya que como menciona Trujano (2017) el
alejarse de la mirada patologizante del cutting permite generar escenarios en donde la persona
pueda despegar sus capacidades y recursos personales y sociales, abriendo la posibilidad a

futuros méas promisorios.

1.3 Marco tedrico

1.3.1 Conductas autolesivas sin intencién suicida (CASIS)

Las conductas autolesivas sin intencién suicida (CASIS) son definidas por Flores et al
(2018) como el acto de expresion y autorregulacién de emociones de forma intencional, a través
de las cuales los sujetos se autoinfligen dafio fisico, sin ningun deseo consciente de morir;
excluyendo el intento suicida. Estos mismos autores sefialan que las CASIS no deben ser
consideradas como patologias por si mismas, ya que éstas son conductas de adaptacion y
maduracion que presentan las personas y porque podrian estar presentes en diversos trastornos
psicopatoldgicos. Entre las mas comunes se encuentran los cortes en la piel (self-cut-injury,
cutting), quemaduras, golpes, arrancarse el cabello, punciones, arafiazos, pellizcos, envenenarse,

entre otras; quedando excluidas de esta definicion la ideacion suicida y los actos que tienen como
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finalidad la muerte (Fleta, 2017; Villarroel et al, 2013) (Asociacion Americana de Psiquiatria

[APA], 2014).

Con lo que respecta a los criterios diagndsticos de las conductas autolesivas sin intencion
suicida propuestos en el Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales 5° edicion

(DSM-5) por la Asociacion Americana de Psiquiatria se encuentran:

A. Enal menos 5 dias del dltimo afio, el individuo se ha infligido intencionalmente lesiones
en la superficie corporal del tipo que suelen producir sangrado, hematoma o dolor (cortar,
guemar, pinchar, golpear, frotar en exceso), con la expectativa de que la lesion solo
conllevara un dafio fisico leve 0 moderado (es decir, no hay intencién suicida).

B. Elindividuo realiza los comportamientos autolesivos con una o mas de las siguientes
expectativas:

e Para aliviar un sentimiento o estado cognitivo negativo.

e Para resolver una dificultad interpersonal.

e Para inducir un estado de sentimientos positivos.

C. Las autolesiones intencionadas se asocian con al menos una de las siguientes:

e Dificultades interpersonales o sentimientos o pensamientos negativos, tales como
la depresion, la ansiedad, la tension, el enfado, el sufrimiento generalizado o la
autocritica, que tienen lugar en el periodo inmediatamente anterior al acto
autolesivo.

e Un periodo de preocupacion con el comportamiento que se pretende realizar que

es dificil de controlar y que aparece antes de realizar el acto.
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e Pensamientos acerca de autolesionarse que aparecen frecuentemente, incluso
cuando se actuan.

D. El comportamiento no esta aceptado socialmente.

E. El comportamiento o sus consecuencias provocan malestar clinicamente significativo o
interfieren con las &reas interpersonal, académica u otras areas importantes del
funcionamiento.

F. El comportamiento no aparece exclusivamente durante los episodios psicoéticos, de
delirium, la intoxicacion por sustancias o la abstinencia de sustancias. En individuos con
un trastorno del neurodesarrollo, el comportamiento no es parte de un patron de

estereotipias repetitivas.

Flores et al (2018), Trujano (2017), Villarroel et al (2013) aclaran que el concepto CASIS
excluye las conductas de caracter ritual, practicas culturales, el beber, fumar y comer en exceso,
pues si bien si generan un dafio en la persona a corto, mediano o a largo plazo, la motivacion
principal de estas conductas es la busqueda de placer y no la de causar algtn dafio; por lo que no

se les puede considerar como autoinjurias.

1.3.2 Funciones de las conductas autolesivas sin intencion suicida (CASIS)

Autores como Klonsky (2009), Nock y Prinstein (2004), Vega, Sintes, Fernandez, Punti,
Soler, Santamarina, Soto, Lara, Méndez, Martinez, Romero, Pascual (2018) y Vega et al (2018)
concuerdan con que las funciones de las CASIS se pueden entender desde dos motivaciones, las

cuales son la intrapersonal y la interpersonal. En lo que se refiere a la motivacion intrapersonal,
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ésta tiene como objetivo cambiar el propio estado interno de la persona. En dicha categoria se

encuentran:

La regulacion afectiva: Que tiene como objetivo aliviar temporalmente el afecto
negativo o de un arousal afectivo aversivo.

La anti-disociacion (o generacion de sentimientos): La cual le permiten finalizar la
experiencia de despersonalizacion o disociacion.

El anti-suicidio: En donde buscan cambiar o evitar el impulso de quitarse la vida.
El marcar el malestar: Es decir crear una sefial fisica de una emocién negativa.

El autocastigo: Cuyo propdsito es el humillarse o expresar rabia hacia uno mismo.

En lo que se refiere a la motivacion interpersonal, ésta pretende generar cambios en el

ambiente externo de la persona. Entre las funciones que conforman esta categoria se encuentran:

Generar barreras interpersonales: Para afirmar la propia autonomia o marcar una
distincion entre uno mismo y los demas.

Influencia interpersonal: Con la cual comunica la magnitud del dolor a los demas;
buscar y generar sensaciones (emociones).

Vincularse: Con el fin de encajar con los demas y asi sentirse cerca de los iguales.
Venganza: Para vengarse de alguien que lo ha lastimado.

Autocuidado: Crearse un dafio fisico para cuidarse a uno mismo.

Terquedad: para ver si se puede tolerar y superar el dolor fisico

En lo que respecta a cual de las dos motivaciones es la més frecuente en los adolescentes

y adultos que se encuentra en poblaciones clinicas y no clinicas, puede afirmarse que es la
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motivacion intrapersonal, siendo la funcion de regulacion afectiva la que presenta una mayor

incidencia con un 90% a comparacion de las otras funciones (Vega et al, 2018).

1.3.3 Sindrome de cutting

El sindrome de cutting o autolesion deliberada (también conocida como Risuka, Self-
Injury y Self-Cutting) se define como la lesion intencional y directa al tejido corporal sin
intencion suicida (Chan et al, 2019). El cutting suele iniciar con heridas superficiales en las
mufiecas y antebrazos (partes del cuerpo mas comunes), las cuales son realizadas en un principio
con plumas, corcholatas o agujas, posteriormente suelen cambiar al uso de objetos
punzocortantes como son las tijeras, navajas, cuchillas para afeitar y cuchillos (Carvajal et al

2014; Trujano, 2017; Hamada et al 2018).

Algunos autores mencionan que el sindrome del cutting se mantiene en las personas
debido a que el dolor fisico los distrae del dolor emocional, les permite disociar los sentimientos
intolerables, generar una impresion de control, expresar el malestar experimentado, reducir el
estrés, aclarar la mente, liberar endorfinas, les ayuda a concentrarse y les produce una sensacion

de “estar vivo” (Ferraez, 2013 y Manca 2011, citado en Trujano 2011).

Con lo que respecta a la poblacion mas vulnerable ante el cutting se encuentran los
adolescentes de entre 10 y 18 afios y los estudiantes universitarios de entre 18 y 25, siendo en su
mayoria mujeres en ambos casos (Carvajal et al 2014; Hamada et al 2018; Trujano, 2017; Ulloa,
Contreras, Paniagua y Victoria, 2013). Entre las caracteristicas de las personas que presentan

cutting se puede identificar actos impulsivos (cortarse), una falta de conciencia de sus acciones y
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de su situacion, dificultad para lograr una introspeccion de si mismo, un pobre manejo de su
inteligencia emocional, son de caracter introvertido y presentan dificultades para establecer
relaciones interpersonales intimas debido a la presencia de un miedo de ser rechazados,

ridiculizados o avergonzados por otros (Carvajal et al 2014; Chan et al, 2019; Trujano, 2017).

Por lo tanto, uno de los riesgos que preocupa a la comunidad médica es el riesgo que
existe en que las personas que practican cutting puedan suicidarse, ya que existe una relacion
significativa entre el cutting y el suicidio. Sin embargo, estudios mas recientes demuestran que el
objetivo del cutting y de las otras conductas autolesivas sin intencion suicida (CASIS) es el de
aliviar ciertas dolencias que experimentan debido a multiples causas, las cuales pueden ser
originadas por aspectos psicopatoldgicos (casusas neurobioldgicas), psicoldgicos (baja
autoestima, llamar la atencidn, maneras de relacionarse, etc.) y sociales (dinamica familiar,
entorno social, nivel socioeconémico, etc.). Los factores relacionados que influyen en las
personas que practican cutting y que no recurren al suicidio, se encuentra el que presentan una
actitud mas positiva hacia la vida, una autoevaluacion mas positiva de si mismos y un apoyo

parental mas favorable (Chan et al, 2018; Hamada et al, 2018).

1.3.4 Factores relacionados con el Sindrome del Cutting

Existen multiples estudios que abordan el sindrome del cutting y las conductas
autolesivas sin intencion suicida desde diferentes perspectivas y enfoques. Los enfoques mas
comunes para abordar el estudio de dicha problematica han sido el bioldgico/psicopatoldgico, el
psicoldgico y el social (Chan et al, 2019; Frias et al, 2012; Flores et al, 2018; Zamorano y Rojas,

2017).
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En lo que respecta al enfoque biologico/psicopatologico, el sindrome del cutting se
entiende como la consecuencia de la disminucién de los neurotransmisores cerebrales, que
ayudan a regular las emociones. Investigaciones recientes han encontrado que un nivel bajo de
serotonina podria estar relacionado con las conductas autolesivas sin intencién suicida, ya que
dicho neurotransmisor facilita el transporte de impulsos entre algunos nervios de los nucleos del
rafe, area del cerebro que se encarga de regular la impulsividad y la agresion (Carvajal et al

2014; Chan, et al 2019; Flores et al, 2018).

Otros neurotransmisores que parecen estar relacionados con las autolesiones son los
opioides, los cuales regulan la emociones y suprimen el dolor. Se ha demostrado que los
opioides, en general, producen un resultado placentero. Esto sugiere que las personas que
presentan cutting u otra conducta autolesiva sin intencion suicida se lastiman asi mismos para
estimular la produccién de opioides. Por lo tanto, se entiende bajo esta perspectiva, que esta
poblacién ha aprendido a asociar la autolesion con sentimientos positivos, dando como resultado
el estar motivados a autolesionarse para sentirse mejor (Brown y Kimball, 2013; Carvajal et al

2014; Flores et al, 2018).

Por otra parte, se reporta que un 99.01% de las personas que presentan alguna conducta
autolesiva sin intencion suicida (entre ellas el cutting), se debe a alguna psicopatologia como por
ejemplo depresion, desorden de la personalidad, sindrome de estrés postraumatico, trastorno
bipolar, trastorno obsesivo compulsivo, trastorno disociativo, trastorno de despersonalizacion,

ansiedad y panico. Esta situacion sugiere que existe una estrecha relacion de las CASIS con las
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alteraciones quimicas que se presentan en el cerebro (Carvajal et al 2014; Chan, et al 2019; Fleta,

2017; Flores et al, 2018; Frias et al, 2012; Garcia, 2018; Zamorano y Rojas, 2017).

Los factores psicoldgicos relacionados al sindrome del cutting estan asociados con la
insuficiencia de recursos cognitivos que presentan las personas ante situaciones estresantes.
Algunos de estos ejemplos podrian ser una autovaloracion negativa, baja autoestima, una elevada
propension a evitar enfrentarse a los problemas, desesperanza, desregulacién emocional
(impulsividad e ira) y hostilidad. También se ha encontrado que las personas que manifiestan
cutting presentan un bajo control en ambientes que demandan soluciones ante dificultades
interpersonales. Uno de los altimos hallazgos sobre el cutting (y otras conductas autolesivas sin
intencion suicida), es la relacion que existe entre este sindrome y la imposibilidad para identificar
el elemento afectivo de las emociones y, por ende, la incapacidad de poder expresarlas
verbalmente, es decir alexitimia (Albores et al, 2014; Brown y Kimball, 2013; Fleta, 2017; Flores

et al, 2018; Frias et al, 2012; Garcia, 2018; Zamorano y Rojas, 2017).

También se ha encontrado una correlacion muy estrecha entre cutting y el haber sufrido un
trauma emocional que haya interrumpido el proceso adecuado en la infancia (Flores et al, 2018;
Garcia 2018). Algunos ejemplos de estos traumas segun Flores et al (2018), Garcia (2018) y
Zamorano Yy Rojas, (2017) son el abuso fisico y/o sexual, abandono emocional y conflictos
familiares durante la infancia y/o adolescencia; apego inseguro, la muerte de algin miembro de la
familia o una persona significativa de forma temprana; el padecer una enfermedad discapacitante o
que algun padre la posea, padres alcoholicos, haber sido producto de un embarazo no deseado y

darse cuenta de esto, divorcio de los padres o conflictos en su relacion con ellos y ser elegidos
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como cuidadores de sus hermanos menores o de un familiar enfermo. Otras investigaciones como
las de Fleta (2017), Hamada et al (2018) y Orbando et al (2018) sefialan que existe una relacion

significativa entre el acoso el acoso escolar (bullying) y el cutting.

Debido a lo anteriormente explicado, el enfoque psicoldgico ha llegado a entender que el
objetivo del cutting consiste en cambiar el dolor emocional por el dolor fisico. Es decir, las
personas gque presentan cutting buscan evitar el dolor psiquico, marcando y lesionado su piel,
debido a que ellos consideran que es mas facil afrontar el dolor fisico que el emocional. Por lo
tanto, el individuo se flagela con la intencion de sentirse mejor fisicamente y asi evitar la
resolucion del dolor emocional, aunque sea por unos minutos (Brown y Kimball, 2013; Chan et al

2019; Trujano, 2017).

En relacion con el enfoque social, Csordas y Jenkins (2018) sefialan que este enfoque es
el mas reciente ante el estudio del cutting y las conductas autolesivas sin intencién suicida. Dicha
perspectiva surge como una propuesta ante el modelo bioldgico/psicopatoldgico, el cual es el que
ha tenido mayor presencia en las investigaciones y tratamientos del cutting y las conductas
autolesivas sin intencion suicida. Chan et al, 2018; Flores et al, 2018; Zamorano y Rojas, 2017
mencionan que la perspectiva social, tiene como objetivo explicar que las personas que presentan
cutting u otras conductas autolesivas sin intencion suicida lo hace debido a que han tenido
experiencias negativas en los diversos contextos sociales en los que estan inmersos (familia, grupo
de pares, escuela, etc.), generando en ellos un sentimiento de aislamiento fisico y/o mental, dando
como resultado que se cierren en su mundo interior y expresen sus emociones Yy frustraciones por

medio de autolesiones hacia sus cuerpos.
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Entre los factores sociales relacionados al contexto familiar que predisponen el cutting u
otra conducta autolesiva sin intencion suicida, se encuentran el ser testigos o participes de abuso
fisico y agresividad en el entorno familiar (violencia intrafamiliar), ser abusados sexualmente y/o
ser testigo de abuso sexual de algun familiar, perder a algin miembro familiar o de otra persona
significativa de forma temprana, el haber sufrido presion psicolédgica o intimidacion por parte de
los padres, padecer alguna discapacidad o que alguno de los padres la posea, tener padres
alcohdlicos, el divorcio de los padres o conflictos en su relacion con ellos y ser elegidos como
cuidadores de sus hermanos menores o de una familiar enfermo (Brown y Kimball, 2013; Fleta,
2017; Flores et al, 2018; Frias et al, 2012; Garcia, 2018; Orbando et al, 2018; Zamorano y Rojas,

2017).

Las investigaciones de Chan et al (2019), Fleta, (2017), Flores et al (2018), Frias et al,
(2012), Hamada et al (2018) y Vega et al (2018) sefialan que los factores escolares como el estrés
gue genera el ambiente escolar, como son la presion académica, el no sentirse protegido y
atendido por los compafieros y el personal (una ausencia de seguridad percibida) y el ser victima
de acoso escolar por parte de los compafieros (bullying) se encuentran profundamente

relacionados con el cutting.

Entre otros de los factores sociales relacionados con el cutting se encuentran un bajo nivel
socioecondmico (Ulloa et al, 2013), la intimidacion (en persona), el acoso cibernético, el acoso y
abuso sexual (Hamada et al, 2018). Otro factor social relacionado con el cutting es el modelado,

Fleta (2017) y Flores et al (2018) mencionan que esta conducta es el resultado de imitar a los

27



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

miembros de un grupo que presentan cutting, con la finalidad de relacionarse y ser aceptados por
éstos; la interaccion de estos grupos puede ser en persona o virtual (redes sociales y foros por
internet) en donde comparten experiencias y/o procedimientos autolesivos. Aunado a lo anterior
Fleta (2017) menciona que el manejo de informacion sobre el cutting por parte de los medios de
comunicacion y programas de television y novelas han influido en que esta conducta autolesiva
sin intencion suicida se mantenga presente en la sociedad. En lo que se refiere a variables
culturales los estudios de Csordas y Jenkins (2018) y Frias et al (2012) sefialan que el cutting

puede ser entendido como un ritual social privatizado y descontextualizado.

Es preciso mencionar que la combinacién de los factores bioldgicos, psicologicos y
sociales, dan como resultado una alteracién en la percepcion al dolor y de uno mismo. La
incapacidad de reconocer estimulos receptivos demuestra la forma en que una solucion
equilibrada en individuos sanos que enfrentan situaciones amenazantes podia originar conductas
de inadaptacién; lo que podria explicar la dificultad que tienen estas personas para articular y
verbalizar las emociones que sienten (Fleta, 2017; Flores et al, 2018; Frias et al, 2012; Garcia,

2018; Mayer et al, 2016; Orbando et al, 2018).

1.3.5 La adolescencia

La adolescencia se define como el periodo que abarca desde el final de la infancia hasta el
inicio de la adultez (10 a 21 afios). Esta etapa supone un periodo critico por los diversos cambios
fisicos, cognoscitivos y psicosociales que enfrentan los adolescentes, los cuales tienen como
finalidad la busqueda de su identidad y el desarrollo de su personalidad (Garcia, 2018; Papalia, et

al 2012, Shepherd et al, 2018). Es preciso mencionar que la adolescencia, no es un proceso
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continuo, sincrénico y uniforme, ya que los aspectos biologicos, intelectuales, emocionales o
sociales pueden no llevar el mismo ritmo madurativo y ocurrir retrocesos o estancamientos sobre

todo en momentos de estrés (Guemes et al 2017).

La adolescencia se puede esquematizar en tres etapas que se traslapan entre si. La primera
etapa es la adolescencia inicial, la cual abarcar de los 10 a los 13 afios y se caracteriza
principalmente por los cambios puberales. La segunda etapa es la adolescencia media, la cual
comprende de los 14 a los 17 afios y se caracteriza por la presencia de los conflictos familiares
del adolescente, éstos debido a que su grupo de pares adquiere mayor relevancia para él que su
propia familia; en esta etapa es cuando pueden presentarse con mayor probabilidad las conductas
de riesgo. Por Gltimo, la tercera etapa es la de la adolescencia tardia, dicha etapa abarca de los 18
a los 21 afos y se caracteriza por la reaceptacion por parte del adolescente de los valores
paternos y por la asuncion de tareas y responsabilidades propias de la madurez (Gliemes et al,

2017).

En lo que respecta a los factores que influyen en la salud mental de los adolescentes se
encuentran los personales y sociales. Los factores personales hacen referencian a que el
adolescente desarrolle una higiene de suefio, realice actividades fisicas con regularidad, que
tenga una dieta saludable, que desarrolle habilidades sociales sanas, que aprenda a resolver
conflictos y problemas de manera asertiva y que desarrolle una regulacion emocional. En cuanto
a los factores sociales, se encuentran los contextos en los que el adolescente se pueda relacionar
de una manera saludable, dichos contextos pueden ser la familia, el grupo de pares, la escuela 'y

la comunidad (OMS, 2004; Papalia et al, 2012).
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Asi mismo existen factores de riesgo para la salud mental de los adolescentes, los cuales
generan en ellos una gran inestabilidad emocional comprometiendo su salud integral presente y
futura (Garcia, 2018; Kircher et al 2011; Papalia, et al 2012). Los factores de riesgo mas comunes
de la adolescencia se encuentran la presencia de una patologia siendo la depresion, los trastornos
alimentarios, psicosis, conducta autolesiva sin intencidn suicida, ideaciones suicidas y el suicidio;
el consumo de alcohol, tabaco y drogas; la falta de actividad fisica, una mala nutricion, la
obesidad, las relaciones sexuales sin proteccion (VIH, infecciones de transmision sexual,
embarazos y partos no deseados); la imposicion de normas de género que pueden discrepar entre
la realidad que vive el adolescente; experimentar violencia por parte de sus compafieros de la
escuela, familiares y miembros de la comunidad, ser victimas de violencia sexual, experimentar
situaciones e estigmatizacion, discriminacion, exclusion, y carecer de acceso a servicios de salud
(Garcia, 2018; OMS, 2018; Papalia et al, 2012). Es debido a lo anterior, que el fomentar actitudes
saludables durante la adolescencia y el adoptar medidas de prevencion a los factores de riesgo es
fundamental para la prevencion de problemas de salud en la edad adulta (OMS, 2018; Papalia et

al, 2012).

La adolescencia le ofrece a los jovenes oportunidades para crecer no sélo en la dimensién
fisica sino también en las competencias cognoscitiva, social, en la autonomia, en la autoestima y
en la intimidad; las cuales, si estan acompafiadas de las relaciones de apoyo con los padres, la
escuela y la comunidad tienden a desarrollarse de una manera saludable y positiva (OMS, 2018;

Papalia et al, 2012).
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1.3.6 La Terapia Narrativa

La Terapia Narrativa es un modelo de psicoterapia que se ubica en la cibernética de 2°
orden de la terapia familiar sistémica. Sus creadores y representantes mas significativos son el
australiano Michael White (trabajador social y terapeuta familiar) y el canadiense residente en
Nueva Zelanda David Epston (antropdlogo y terapeuta familiar). Los origenes de esta corriente
terapéutica estan fundamentados con las ideas del construccionismo social propuestas por Gilbert
Ryle y Clifford Geertz y (descripciones delgadas y gruesas) y Gregory Bateson (método
interpretativo), y las ideas posestructuralistas propuestas por Michel Foucault (relato y poder) y

Jacques Dérrida (deconstruccion) (Bertrando y Toffanetti, 2018; Madigan, 2011; Suarez, 2009).

Estas ideas del construccionismo social y post-estructuralalistas, le ofrecen a la Terapia
Narrativa una nueva dimension que era infravalorada por otras corrientes psicoterapéuticas de
esa época, excepto por la corriente feminista. Esta dimension es la posicién politica que asume el
psicoterapeuta, ya que crea una relacion microsocial con las personas con las que trabaja. El
tener presente esta dimension en su trabajo, le permitio a White y a Epston poder desmitificar los
discursos de poder que presentaban las personas que acudian a terapia con ellos (Bertrando y

Toffanetti, 2018; Madigan, 2011; Suéarez, 2009).

1.3.6.1 Influencias de la Terapia Narrativa: Construccionismo social y
postestructuralismo
La Terapia Narrativa tiene como influencia el construccionismo social, la cual es una
respuesta que hace frente al conocimiento universal/verdadero generado por el positivismo. Este

conocimiento positivista, segln los construccionistas sociales, es creado y promovido por las
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instituciones sociales, morales, politicas y econdmicas, las cuales se encargan de generalizar y
desplazar el conocimiento de grupos mas pequefios (Agudelo y Estrada, 2013; Lépez, 2011;

Payne, 2002).

El construccionismo social representa un movimiento intelectual que surge a partir de la
crisis de la psicologia social a mediado del siglo XX. Gergen (2005) menciona que el
construccionismo social es un esquema tedrico que reconoce el conjunto de conversaciones que
se desarrollan en todas partes del mundo y participan, todas ellas, en un proceso que tiende a
generalizar significados, comprensiones, conocimientos y valores colectivos. En dicho
movimiento, Gergen (1996) y Potter (1998) reconocen que ningun conocimiento, incluyendo la
ciencia, puede librarse de las propiedades historicas, culturales, sociales y discursivas que lo
producen. Por lo tanto, el construccionismo social, sefiala que el conocimiento es el resultado de
una construccion colectiva, ya que las relaciones fabrican nuestras versiones de lo que puede ser
denominado conocimiento, en lo que se refiere a la objetividad, ésta no se establece por su
proximidad a la verdad sino por ser una consecuencia de las construcciones narrativas (Bruno,

Acevedo, Castro y Garza, 2018).

Gergen (2005) sefiala que el construccionismo social tiene como objetivo explicar como
las personas llegan a describir, explicar o dar cuenta del mundo donde viven. Esta misma
corriente permite comprender a la persona en el interior de las maltiples maneras en las que se
relaciona; concibiendo asi al individuo como un ser participante, con la posibilidad de tomar
conciencia de sus relaciones, de profundizar el conocimiento de si mismo y lograr sus propios

cambios (Agudelo y Estrada, 2013; Lopez, 2011; Madigan, 2011; Payne, 2002; Suarez, 2009).
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En lo que respecta a los supuestos del construccionismo social planteados por Gergen
(1996) son:

e Los términos con lo que damos cuenta del mundo y de nosotros mismos no estan
dictados por los objetos estipulados de este tipo de exposiciones.

e Los términos por medio de las que conseguimos la comprension del mundo y de
nosotros mismos son artefactos sociales, productos de intercambio situados
historica y culturalmente y que se dan entre personas.

e El grado en el que un da cuenta del mundo o del yo se sostiene a través del tiempo
no depende de la validez objetiva de la exposicion sino de las vicisitudes del
proceso social.

e Lasignificacion del lenguaje en los asuntos humanos se deriva del modo como

funcionan dentro de pautas de relacion.

Con lo que respecta a la generacion del conocimiento, el construccionismo social parte de
la propuesta de Berger y Luckman, quienes mencionan que el conocimiento se construye
socialmente, ya que las relaciones entre personas y las normas culturales y sociales lo moldean
(Agudelo y Estrada, 2013). Lo anterior implica que el conocimiento puede variar en el tiempo y
diferir en los distintos grupos culturales, los cuales poseen diversas creencias acerca de la
naturaleza, desarrollo humano, valores, normas, creencias, actitudes, tradiciones y practicas de

las personas (L6pez, 2011; Payne, 2002).

Los representantes del construccionismo social mas significativos para White y Epston

fueron Bateson, quien menciona que existe una relacion entre la patologia y los sistemas de
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comunicacion; Gilbert Ryle y Clifford Geertz, quienes hablan sobre descripciones ricas, densas o
gruesas Yy descripciones fragiles simples o delgadas, estos autores mencionan que una historia
densa esta llena de detalles, se conecta con otras y sobre todo, proviene de las personas para
quienes esa historia es relevantes, mientras que una historia delgada proviene de observadores de
fuera, no de las personas que estan viviendo la experiencia; y de Gergen por sus estudios
relacionados en como las personas llegan a describir, explicar o dar cuenta del mundo donde
viven (Agudelo y Estrada, 2013; Gergen, 1996; Lépez, 2011; Suarez, 2009; White y Epston,

2002).

Por otra parte, el postestructuralismo, es una rama del posmodernismo, la cual se centra
en examinar el lenguaje y los efectos que éste tiene en la vida de las personas y en la de los
demas. EIl postestructuralismo surge como respuesta ante la corriente estructuralista, la cual
plantea que la personas y su interaccion con el ambiente estan determinados por estructuras
profundas y permanentes que se extienden durante toda la vida de la persona y que no estan bajo

su control y voluntad (Madigan, 2011; Noboa, 2017; Payne, 2002).

El postestructuralismo expone que el analisis de las estructuras (realidad), desde una
perspectiva estructuralista presenta una serie de prejuicios, los cuales parten del
observador/examinador; lo anterior da como resultado que no se obtenga una verdad absoluta
sobre las cosas. El postestructuralismo incorpora en su corriente diversos puntos de vista 'y
posiciones de las personas, recuperando asi su rol mas alla de la existencia de las estructuras y
sus procesos de interaccion; su agencia y su estructura se conforman por un proceso de mutacion

y cambio permanente. El postestructuralismo también niega verdades Unicas y universales y
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teorias trans-histdricas y neutrales, y sostiene que los presupuestos de verdad no pueden
adjudicarse empiricamente por correspondencia (Madigan, 2011; Noboa, 2017). Los
representantes del postestructuralismo de los cuales White y Epston (2002) tomaron sus ideas
fueron Michael Foucault y Jacques Dérrida (Agudelo y Estrada, 2012; Lopez, 2011; Montesano,

2013).

De Foucault, implementaron en la terapia los discursos dominantes y ejercicio del poder
en la sociedad y como este influye en las personas (Agudelo y Estrada, 2012; Lopez, 2011;
Montesano, 2013). De acuerdo con Foucault (1979, 1980, 1984, citado en White y Epston,
2002), menciona que las personas experimentan los efectos positivos y constitutivos del poder y
que por ende estan sujetos al poder por medio de “verdades” normalizadoras (discursos
dominantes) que definen sus vidas y relaciones; agrega que estas “verdades”, a su vez, se
generan en el funcionamiento del poder. Foucault (1984, citado en Payne, 2002), sefiala que estas
“verdades” son generadas por el conocimiento “experto” de instituciones como la medicina, la
psiquiatria, las clases sociales, la ley y la moral sexual, las cuales perpettan el poder; asi mismo
comenta que el poder puede establecerse por la defensa del especialista que lo instaura en primer
lugar y que por medio de la persuasion, promueve en las personas interiorizar esta idea y
sentimiento de inferioridad haciendo de ella una “verdad” con la que generaran una identidad

subordinada; el poder también puede ser establecido por medio de la amenaza y fuerza.

White y Epston (2002) mencionan que estos discursos dominantes y el ejercicio de poder
por parte de dichas instituciones, tienen un impacto significativo en las historias que las personas

crean sobre si mismas, por lo que plantean que es necesario disolver dichas historias.
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De Jacques Dérrida, White y Epston se interesaron en la construccion del lenguaje mismo
0 su pragmatica. Dérrida propone vincular el lenguaje a la historia y sefiala que la ciencia, la
filosofia y produccion estética son formas ideologicas para organizar la realidad social, la cual
requiere ser descubierta y puesta en evidencia en el andlisis de los metarrelatos que mantienen la
politica social, econdmica y cultural en la contemporaneidad y que se originan de la modernidad

(Lopez, 2011).

Otro elemento del trabajo de Dérrida, en el que se interesaron White y Epston fue el
concepto de deconstruccion. La deconstruccion consiste en mostrar como se ha construido un
concepto cualquiera a partir de procesos histéricos y acumulaciones metaféricas (Lépez, 2011).
Por medio de la deconstruccion, Dérrida (1991, citado en Madigan, 2012), intenta demostrar que
las historias contienen varios significados irreconciliables y contradictorios y que la
incompatibilidad de estas interpretaciones es irreductible; por lo tanto, la lectura interpretativa no
puede ir méas alla de cierto punto. Para White (1991, citado en Lopez, 2011), el proceso de la
deconstruccion se caracteriza como el proceso dialdgico que desmitifica el origen, las

implicaciones y los efectos de un discurso o practica social.

De acuerdo con Suéarez (2009), el terapeuta tiene como objetivo buscar juntamente con la

persona, deconstruir las “verdades” que estan separadas de sus condiciones y de los contextos de

su produccion.
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1.3.6.2 Terapia Narrativa

White (2003 citado en Tarragona, 2006; Montesano, 2013), describe que la terapia
narrativa es un proceso en el que la persona reescribe las historias que constituyen su identidad,
debido a que generan una historia alternativa (historia preferida) en la que el problema que lo
aquejaba deja de tener influencia en él, favoreciendo asi que reoriente su vida. Dentro de la
terapia narrativa, se encuentran las conversaciones terapéuticas las cuales define White (2015)
como las conversaciones entre la persona y el terapeuta, en donde el primero puede exponer
ampliamente su problema, incluyendo los discursos relacionados a éste, las actividades que lo
mantienen y el contexto sociopolitico en el que esta inmerso; mientras que el segundo, adoptara
una postura de genuina curiosidad y de “no experto”, lo cual implica que desconoce los

significados del problema de la persona que lo consulta (Morgan, 2000).

White (2015), agrega que dentro de estas conversaciones terapéuticas la persona también
puede expresar sus sentimientos de vida y a los que aspira, mientras que el trabajo del terapeuta
sera el de valorar dichos sentimientos y promover el desarrollo de estos, mientras facilita que la
persona se libere del problema, el cual limita y amenazan su vida. Es por es que White (2007,
citado en Campillo, 2013), menciona que estas conversaciones contribuyen al refortalecimiento y
el desarrollo del lenguaje interno de la vida, lo que permite a la persona generar nuevas
conexiones con lo que valora, con los propdsitos y con los compromisos de vida. Por lo tanto, las
conversaciones terapéuticas tienen como meta el enriquecer la historia de la personay el crear un

contexto para activar las habilidades de creacion de significados propios de la persona.
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En lo que respecta a los aspectos éticos y politicos en la terapia narrativa, Bertrando y
Toffanetti (2018), Latorre, (2013) y White (2002), sefialan que son de gran relevancia, ya que
estos autores estan conscientes del poder e influencia que puede tener el terapeuta sobre la
persona en la relacion terapéutica. Es por eso, que la terapia narrativa procura que el terapeuta no
promueva discursos dominantes sobre las personas y/o una relacion terapéutica en donde las
practicas sean injustas u opresivas para las personas que consultan (Madigan, 2011; Suarez,
2009; Tarragona, 2006). Por lo tanto, la presencia de los aspectos éticos y politicos de le terapia
narrativa, permiten que el terapeuta tenga presente las consecuencias gque tienen sus acciones en

la relacion terapéutica y por ende se responsabilice de estas (Latorre, 2013; White, 2002).

Entre las principales caracteristicas de la terapia narrativa, se encuentran el que se
reconoce a la persona como el experto en su propia vida, ya que posee muchas habilidades,
competencias, creencias, valores y compromiso (recursos); que busca un acercamiento
respetuoso hacia la persona; no busca algun culpable del problema (nomblaming) y se fomenta
un trabajo comunitario (Castillo, Gonzalez y Pino, 2012; Morgan, 2000; Payne, 2002; White,
2016; White y Epston, 2002). Otras caracteristicas de este enfoque terapéutico es el
establecimiento de significados implicitos, estimulando el uso coloquial del lenguaje y la
polisemia, la invitacion a la participacion de los miembros involucrados en el proceso
terapéutico, en cada uno de los actos interpretativos y la promocion el sentido de la autoria y re-
autoria de la propia vida y sus relaciones de las personas (White y Epston, 1993 citado en

Agudelo y Estrada, 2013).
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Como objetivos principales de la terapia narrativa se encuentran: a) el énfasis en las
fortalezas de los consultantes, b) la vision del consultante y terapeuta como socios, ¢) la
adaptacion a una aproximacion construccionista del significado y d) la atencion centrada en la

narrativa o la forma del relato (Lépez, 2011).

1.3.6.3 Planteamientos bésicos de la Terapia Narrativa

La terapia narrativa cuenta con seis planteamientos basicos, los cuales le dan un marco
tedrico sélido a dicho enfoque. Estos planteamientos son la influencia relativa, la analogia del
texto, la narracion dominante y relatos alternativos, la externalizacion del problema, la vida y
mantenimiento del problema, y los acontecimientos extraordinarios (pasados, actuales y futuros).
A continuacion, se describe cada uno (Castillo et al 2012; Eugenia y Estrada, 2013; Montesano,

2013; Payne, 2002; Suarez, 2009; White y Epston, 2002).

e Influencia relativa
White y Epston (2002), menciona que la influencia relativa implica el comprender como
se influyen mutuamente la persona y el problema como entes separados. Esta relacion esta
conformada por dos dimensiones, la primera dimensién hace alusién a cémo el problema influye
en la vida la persona; esta dimensién motiva a la persona a generar un mapa de la influencia del
problema en su vida y sus relaciones. Lo anterior tiene como finalidad el deconstruir las
versiones negativas que dominan la vida de la persona y que mantienen el problema (Castillo et

al 2012; Eugenia y Estrada, 2013; Montesano, 2013; Payne, 2002).
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La segunda dimension, White y Epston (2002), se refieren a como la persona influye en
la “vida” del problema, esta dimensidn tiene como objetivo el reescribir la relacion actual que
tiene la persona con el problema para asi no seguirla manteniendo; dicha modificacion se logra
por medio de otras alternativas no tomadas en cuenta o de acciones anteriormente realizadas que
tuvieron un efecto positivo pero que fueron opacadas por la historia saturada del problema. Esta
segunda dimension, también se centra en las esperanzas que tienen las personas para relacionarse
y vivir mejor, las cuales sirven de recursos para enfrentar el problema. Lo anterior, favorece a las
personas a que logren escribir nuevas narrativas, libres del problema y ocupando un papel

principal en ellas (Castillo et al 2012; Eugenia y Estrada, 2013; Montesano, 2013; Payne, 2002).

e Laanalogia del texto
La analogia del texto propone que las personas le dan sentido a sus vidas y relaciones por
medio del relato de su experiencia y que, al interactuar con otros en la representacion de estos
relatos, modelan sus propias vidas y relaciones. Este sentido de vida que logran las personas se
obtiene por medio de la organizacion de los acontecimientos en secuencias temporales, con la
finalidad de obtener un relato coherente de si mimas y del mundo en el que se encuentran (White
y Epston, 2002). Por lo tanto, el conocimiento que generan las personas de si mismas y de su

mundo estara determinado por su experiencia (Madigan, 2011; Suarez, 2009).

White (2007, citado en Montesano 2013), utilizo la analogia del texto como metafora,
para explicar como funciona la terapia narrativa. Desde su punto de vista, White (2016),
menciona que, durante el proceso terapéutico, las personas las personas escriben y re-escriben

sus historias, lo que les permite descubrir otros aspectos de su vida y nutrir una historia nueva
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alejada del problema (historia alternativa), la cual en un futuro desplazara a la historia satura del
problema y se volvera la historia preferida de la persona, en donde ésta tomara el control de su

vida.

e Narracion dominante y relatos alternativos

La narracion dominante (historia delgada) son historias creadas por otros que tienen méas
poder (padres, maestros, expertos en alguna area, instituciones publicas o privadas) las cuales la
persona internaliza y concibe como verdades para determinar su identidad. Las narraciones
dominantes se caracterizan por estar saturadas de problemas y por encubrir las relaciones de
poder y las historias alternativas de la persona (Relatos alternativos) (Castillo et al, 2012;
Madigan, 2011; Montesano, 2013; Payne, 2002; Suarez, 2008). En palabras de White y Epston
(2002), la narracién dominante es el conocimiento dominante y unidad de poder, el cual ejercen
sobre el individuo los canones y normas sociales; por ende, es importante cuestionar la historia
dominante ya que permite tener una perspectiva diferente al poner en duda el estatus quo de las

personas y/o instituciones que poseen el poder.

Con lo que respecta a los relatos alternativos (historias alternativas) Agudelo y Estrada,
(2013), Castillo et al (2012), Suarez (2008) y White y Epston (2002), mencionan que son las
historias que hacen contrapeso a la narracion dominante, ya que éstas van en direccion a la vida
que desean las personas. Las historias alternativas reducen la influencia de los problemas de las
personas e influyen en la creacion de nuevas maneras de vivir y relacionarse, ya que parten del
significado que la persona les otorga a sus acciones. El terapeuta esta interesado en crear

conversaciones sostenibles que respalden historias de identidad preferidas que promuevan en las
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personas el liberarse de la influencia de los problemas que enfrentan (Madigan, 2011; Payne,
2002). White y Epston (2002), mencionan que un resultado deseable para la persona que acude a
terapia es la generacion de relatos alternativos que le permitan representar e incorporar nuevos
significados, construyendo con ellos posibilidades mas deseables. Agregan que estos nuevos

significados podran ser experimentarlos las personas de una manera mas Util y satisfactoria.

e Externalizacion del problema

Las personas que acuden a terapia creen que los problemas que los aquejan son un reflejo
de su identidad, de la identidad de otras personas o un reflejo de la identidad de sus relaciones, lo
que da como resultado que se sientan hundidos en sus problemas sin poder salir de ellos. La
externalizacion del problema plantea que la persona y problema son dos entidades separadas,
esto con el objetivo de liberar los efectos opresivos que ejerce el problema en la persona. En este
proceso, el problema se convierte en una entidad separada (objetivacion del problema) de la
entidad relacional dentro de un contexto de poder/conocimiento y, por lo tanto, externo a la
persona o relacion que se le atribuyé como problema (Madigan, 2011; Montesano, 2013; Suarez,

2009; White 2016; White y Epston, 2002).

La externalizacion del problema permite a las personas separarse de las historias
dominantes que han estado influyendo significativamente en sus maneras de relacionarse y por
ende en sus vidas, ya que reconstruyen su self /vida/historia y fomentan una internalizacion de
una posicion de agencia personal (re-authoring) a través de la cual toman el control de sus vidas.

Es preciso mencionar que la externalizacion no implica que la persona se deslinde de su
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responsabilidad de enfrentar sus problemas, sino mas bien le permite que se responsabilice

(Madigan, 2011; Montesano, 2013; Suarez, 2009; White 2016; White y Epston, 2002).

e Viday mantenimiento del problema

White y Epston (2002) mencionan que el problemay los efectos de éste mantienen una
relacion de dependencia, ya que el problema se alimenta de los efectos que produce y los efectos
de éste constituyen el sistema del problema. Estos autores agregan que el problema influye en el
hacer, pensar, sentir, decir o callar de la persona; es por eso por lo que comprender cémo la
persona organiza su vida tomando como referencia el problema es de suma importancia para el
trabajo del psicoterapeuta. Por lo tanto, uno de los trabajos principales del psicoterapeuta sera el
promover que la persona descubra una nueva manera de relacionarse con su problema (Suarez,

2009).

Cuando el terapeuta promueve la identificacion de los acontecimientos extraordinarios y
la creacion de significados en la historia de la persona, facilita la identificacion de las resistencias
a los efectos del problema o a las exigencias de este y también favorece la revisién de la relacion
entre persona y problema. Es preciso mencionar que la descripcion inicial del problema que trae
la persona al inicio del proceso terapéutico es distinta a la revision de la relacion entre el
problema, ya que la primera es una historia saturada del problema, mientras que la segunda le
permite a la persona explorar nuevas alternativas que podria tener para hacer consciente sobre
cémo el problema influye en su vida y lo motiva a cambiar su relacion con el problema (Suéarez,

2009; White y Epston, 2002).
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e Acontecimientos extraordinarios (pasados, actuales y futuros)

Los acontecimientos extraordinarios se entienden como los hechos o sucesos que
contradicen los efectos significativos del problema que experimenta la persona, dichos
acontecimientos pueden ubicarse en el pasado, presente y futuro. Los acontecimientos
extraordinarios ubicados en el pasado, hacen referencia a los sucesos pasados que promueven la
creacion de nuevos significados para el presente, ya que le permiten a la persona revisar su
historia personal y familiar. En ocasiones estos eventos suelen ser afectados por el problema que
experimenta la persona, lo que llega a impedir la atribucion de nuevos significados a estos

hechos (Suérez, 2009; White y Epston, 2002).

Los acontecimientos extraordinarios actuales son los que se presentan en el transcurso de
la sesion. Es el terapeuta, que, por su curiosidad, se fija y se los refleja a la persona, invitdndolo a
que se percate de ellos. La inmediatez de estos acontecimientos extraordinarios actuales les da
mucha fuerza y estan al alcance de la persona para que éste pueda crear nuevos significados a

partir de ellos (Suérez, 2009; White y Epston, 2002).

Con lo que respecta a los acontecimientos extraordinarios en el futuro se encuentran los
planes para resolver el problema y/o la esperanza de salir adelante del problema. Es preciso
mencionar que durante las sesiones psicoterapéuticas se pueden invitar a personas significativas
de la persona que facilite y sume elementos que le den mayor peso a los acontecimientos

extraordinarios (Suérez, 2009; White y Epston, 2002).
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1.3.6.4 Sobre el proceso terapéutico

Desde la perspectiva narrativa, el proceso terapéutico se concibe como un proceso de co-
construccidn, el cual esta a cargo la persona que consulta y el terapeuta, quién se caracteriza por
promover una retroalimentacion constante y hacer énfasis en la causalidad circular (Bertrando y
Toffanetti, 2018; Manfrida, 2011; White y Epston, 2002). Con lo que respecta a las fases que
conforman el proceso terapéutico, autores como Bertrando y Toffanetti (2018), Latorre, (2013);
Madigan (2011), Manfrida (2011), Montesano (2013) y White y Epston (2002), coinciden que
existen tres etapas, las cuales son: a) identificacion de la historia saturada del problemay
objetivacion del problema, b) re-autoria, c) terminacion. A continuacion, se describen cada una

de estas tres fases.

A) Etapa de la identificacidn de la historia saturada del problema y objetivacion del
problema
La Terapia Narrativa menciona que las personas que acuden a terapia creen que el
problema que los aqueja se encuentra en ellos mismos, que el problema es un reflejo de su
identidad, de la identidad de otras personas o que es la identidad de las relaciones que establece
con las personas que lo rodean. Esta creencia de que el problema se encuentra en la persona
delimita los esfuerzos de esta para resolver la situacion que lo agobia, lo que da como resultado
un efecto invariable de exacerbar los problemas. Lo anterior da como resultado que la persona
considere que sus problemas reflejan ciertas “verdades” acerca de su naturaleza y su caracter, de
la naturaleza y caracter de otras personas o acerca de la naturaleza y caracter de sus relaciones.

Esta situacion termina por hacerle creer y sentir a la persona que sus problemas se encuentran en
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su ser o en el ser de las otras personas, lo de que da como resultado que se sientan hundidos ante

los problemas que enfrentan (Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre, 2013; White, 2016).

Durante las sesiones terapéuticas las personas cuentan sus historias de vida y es por
medio de la narracion que logran estructurarlas y proporcionarles un significado. Dichas historias
que se expresan durante el proceso terapéutico estan saturadas de problemas y cuestiones
negativas que interfieren en vida de la persona. Estas mismas historias tienden a representar una
narracion parcial de una experiencia, la cual se convierte en dominante, adquiriendo un grado de
“verdad” para la persona, por lo cual resulta dificil contradecirla. Dicha historia dominante se
apropia y reprime la autenticidad de la persona, impidiéndole ver mas alla del problema

(Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre, 2013).

Una vez que el terapeuta y la persona han identificado la historia dominante (historia
saturada del problema), el siguiente paso es la objetivacion del problema. En dicha fase el
terapeuta y la persona identificaran las raices del problema, tomando como referencia las
condiciones sociales, culturales e historicas en las que esta inmerso éste ultimo. Objetivar el
problema significa exponer al problema como un producto de procesos de institucionalizacién de

tipo cultural, social e historico (Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre, 2013; White, 2016).

Para poder lograr la objetivacion del problema, el terapeuta recurre a la externalizacién
del problema. Esta préactica apunta a utilizar el lenguaje de una manera que exprese la separacién
de la identidad de la persona del problema. La externalizacién del problema le permite al sujeto

identificar y evaluar sus efectos y tomar una posicion para enfrentar el problema, dicha posicion
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es fundamentada y sustentada por los intereses, valores, ideales, creencias, pensamientos, entre

otros aspectos que resultan significativos para la persona (Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre,

2013; Madigan, 2011; White, 2016).

En lo que respecta al trabajo del terapeuta, eéste adoptara una posicion de “no experto”, en

la cual no dara soluciones, sino que promovera el incremento del poder personal y la identidad

del individuo ante la historia dominante que narra la persona (Bertrando y Toffanetti, 2018;

Latorre, 2013; White y Epston, 2002). White (1988) propuso la siguiente clasificacion de

preguntas para esta etapa, sin embargo, el terapeuta puede hacer uso de ellas a lo largo de las tres

fases que conforman el proceso terapéutico:

Preguntas de conjuncién: Preguntas enfocadas en conocer a las personas que se han
presentado en la terapia como elementos separados del problema y para definir sus
competencias.

Preguntas relativas al problema y a la experiencia del cliente al respecto: Son preguntas
las cuales se centran en la externalizacion del problema. Dichas preguntas se realizan
tomando en cuenta que problema es una cosa que esta separada de la personay de su
vida.

Preguntas de influencia relativa: Preguntas que tienen como objetivo externalizar el
problema, lo que da como resultado que la persona o las personas puedan vivir el
problema como externo a ellos. Es decir, el problema es algo externo que influye
fuertemente en ellos.

Preguntas que revelen los resultados unicos: Son preguntas que buscan resultados

unicos como por ejemplo excepciones, finales Unicos o iniciativas de la persona. Estos
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resultados unicos son episodios de la vida del individuo que contradicen la descripcion
saturada del problema (historia dominante) o que no pueden ser previstos a partir de la
lectura dominante (futuro imaginario).

e Preguntas que construyan historias alternativas: El objetivo de este tipo de preguntas es
construir un nuevo paisaje de la conciencia de la persona, sobre la base de los resultados

unicos presentes en el paisaje de las acciones.

Bertrando y Toffanetti (2018) y White (2016), mencionan que cuando la persona logra
exteriorizar y objetivar el problema, las preguntas anteriormente expuestas le permitiran ver al
individuo su vida de una forma diferente, ya que podra identificar sus historias preferidas y
excepcionales al problema, para posteriormente poder exponer su propia experiencia hacia los
demaés. Lo anteriormente mencionado se debe a que las preguntas de caracter narrativo se centran
en las experiencias subjetivas y en la identidad de la persona, para que posteriormente se pase al
plano de las relaciones interpersonales. En resumen, la terapia narrativa implica un movimiento
desde el interior hacia el exterior, es por eso por lo que para White y Epston el punto focal de la
Terapia Narrativa es y sera el individuo (Bertrando y Toffanetti; 2018; Latorrre, 2013; Madigan,

2011).

B) Etapa de re-autoria

El siguiente paso que siguen el terapeuta y la persona, implica desarrollar el proceso de
re-autoria y el enriquecimiento de las historias favoritas del individuo (Latorre, 2013, Madigan,
2011; White, 2016). Madigan (2011), menciona que el proceso de re-autoria revitaliza los

esfuerzos de las personas para comprender lo que esta sucediendo en sus vidas, lo que sucedio,
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cémo sucedid y todo lo gque significa. De esta manera, estas conversaciones fomentan un
dramaético reencuentro con la vida y con la historia y brindan opciones para que las personas
vivan mas plenamente sus vidas y sus relaciones. Las preguntas que se realizan durante este
proceso motivan a las personas a generar nuevas propuestas de accion, a que conozcan sus
circunstancias favorables que faciliten la toma de accion para solucionar la situacion y

predicciones sobre el resultado de estas propuestas.

White (2016), expone gue las conversaciones de re-autoria son una invitacion a las
personas para que continden desarrollando y narrando sus vidas, dicha conversacion les permitira
a las personas a tomar en cuenta e incluir algunos de los acontecimientos y experiencias mas
significativas que han sido desatendidos por el problema. Agrega que estos acontecimientos y
experiencias se encuentran deslindados de las historias saturadas del problema, por lo que

pueden ser considerados como desenlaces extraordinarios o excepciones.

White y Epston (2002), proponen influir en las conversaciones promoviendo la narracion
de las historias a través de los panoramas (territorios) de accion y de identidad, los cuales son lo
que componen la historia de la persona. A continuacién, se describen qué implican cada uno de
estos panoramas:

e Panorama o territorio de accién: Se compone de una serie de eventos vinculados en

una secuencia en torno a un temay a través del tiempo. En el panorama de accion se
identifican las acciones/hechos, personas, lugares, epocas, olores, etc, de una historia

(Latorre, 2013; Madigan, 2011; White, 2016).
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e Panorama o territorio de identidad (conciencia): Son los estados intencionales
(deseos, valores, propdsitos, esperanzas, compromisos, suefios, etc.) asociados a la
interpretacion de las experiencias del panorama de accién (Latorre, 2013; Madigan,

2011; White, 2016).

Para poder acceder y comprender los panoramas de accion y de identidad, White (1988
citado en Latorre, 2013; Madigan, 2011; Payne; 2002), proponen una serie de preguntas para
deconstruir la narrativa, las practicas de poder y las précticas discursivas (de conocimiento); es
preciso mencionar que dichas preguntas puedes ser realizadas en cualquier etapa del proceso
terapéutico. A continuacion, se describen los tipos de preguntas que propone White:

e Preguntas para deconstruir la narrativa:

a) Preguntas por el panorama de accion: Las preguntas de este tipo se centran en
los eventos que ocurrieron cuando una persona cuenta sus vidas y vinculan estos
eventos a través del tiempo, formando una trama. Estas preguntas se organizan a
través de eventos, circunstancias, secuencia, tiempo y trama (Latorre, 2013,
Madigan, 2011; Payne; 2002; White, 1988).

b) Preguntas por el panorama de la identidad (conciencia): Son preguntas dirigidas
hacia lo que el cliente podria concluir sobre la accion, las secuencias y los temas
descritos en respuesta a las preguntas del paisaje de accién. El panorama de las
preguntas de identificacion (conciencia) también presenta categorias relevantes
gue abordan identidades culturales, entendimientos intencionales, aprendizajes y

realizaciones (Latorre, 2013; Madigan, 2011; Payne; 2002; White, 1988).
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e Preguntas para deconstruir practicas de poder:
a) En este tipo de preguntas aparecen los aspectos politicos de la Terapia Narrativa.
Estas preguntan favorecen que la persona pueda externalizar los discursos
internalizantes, los cuales han sido originados por las instituciones que
mantienen el poder, promoviendo asi posiciones subordinas en las personas
(Payne, 2002; White, 1988).
e Preguntas para deconstruir las practicas discursivas (de conocimiento):

a) Las preguntas de este tipo tienen como funcion deconstruir el conocimiento
objetivo/experto, promoviendo el conocimiento local que posee la persona. El
terapeuta se convierte en un coautor del conocimiento local y se esfuerza en que
las personas que asisten a terapia sean ellas mismas las autoras de dicho
conocimiento. La responsabilidad del terapeuta consiste en motivar a las personas
a que adopten una postura critica ante los “conocimientos expertos” de las figuras

de la autoridad (Payne, 2002; White, 1988).

Otros recursos con los que cuenta el terapeuta son los propuestos por Morgan (2000) y
Payne (2002), los cuales son las conversaciones de re-membranza (re-membering conversations),
el uso de documentos terapéuticos, los rituales y celebraciones y el trabajo con testigos externos.
Dichas practicas tienen como objetivo el fortalecer o engrosar las historias alternativas de las
personas, Yy asi permitir la re-autoria (Morgan, 2000). A continuacion, se describen los recursos
anteriormente mencionados.
e Conversaciones de re-membranza (re-membering conversations): En este tipo de

conversaciones se entrevista al consultante sobre alguna persona que haya tenido una
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influencia positiva en su vida y mas adelante se explora la influencia que el propio
consultante pudo haber tenido en la vida de esta persona (Morgan, 2000; Payne, 2002;
Tarragona, 2006).

e Documentos terapéuticos: El terapeuta puede emplear documentos escritos, de su propia
autoria o los creados por la persona que acude terapia. Dichos documentos tienen como
objetivo el registrar los descubrimientos de la personay describir su propio desarrollo;
los cuales pueden ser usados en un futuro cuando la persona los necesite. Los
documentos terapéuticos mas comunes son memorandos, cartas, declaraciones, listas,
ensayos, contratos o certificados (Morgan, 2000; Payne, 2002; Tarragona, 2006).

e Ritualesy celebraciones: Tienen como objetivo el conectar las historias y las vidas de las
personas. El que la persona cuente con testigos en sus logros o superacion del problema,
influye en que la experiencia sea mas significativa (Morgan, 2000; Payne, 2002;
Tarragona, 2006).

e Trabajo con testigos externos: Estos testigos pueden compartir sus propios recuerdos que
estan relacionados con la experiencia de la persona, con el objetivo de valorar y fortalecer
su historia. Los testigos externos pueden ser otros terapeutas, familiares o amigos del
cliente; lo importante es que sean personas que hayan tenido experiencias similares a las
que esta viviendo la persona que acude a terapia (Morgan, 2000; Payne, 2002; Tarragona,

2006).

C) Etapa de terminacion del proceso terapéutico
El proceso terapéutico desde la perspectiva de la Terapia Narrativa, concluye cuando la

persona hace consciencia y menciona que su relato de si misma es suficientemente rico para
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enfrentar las situaciones que se le presente en un futuro. En este punto la persona ha descubierto
sus capacidades, ha resignificado los acontecimientos que ha experimentado y ha recuperado su
autenticidad, la cual fue arrebatada por la historia saturada del problema (Bertrando y Toffanetti,

2018; Latorre, 2013; Payne, 2002).

Desde esta perspectiva, el resultado que se obtiene del proceso terapéutico se conoce
como migracion de identidad, el cual se entiende como la capacidad de la persona para estar en
consonancia con la nueva historia vital generada durante el proceso terapéutico. White (1988,
citado en Montesano, 2013) utiliza la metafora de Rito de Pasaje o Rito de Paso propuesta por
Van Gennep para reflejar la migracion de identidad. Van Gennep, menciona gue este rito implica
la reincorporacion de la persona a su mundo social y familiar, pero con una posicién diferente a
la que solia estar. Agrega que a través de este rito se promueve la participacion de las personas
significativas del entorno en la celebracion y el reconocimiento de que la persona alcanzé un
estatus mejor al anterior. Para que la migracion identitaria se complete, es necesario que se
proclame mediante declaraciones que le den sustento a la idea de que la persona logro realizar
con éxito dicha transicion; es decir, llevar a cabo un reconocimiento social de la nueva posicion
de la persona, en donde participen las personas significativas del consultante (Castillo et al 2012;

Eugenia y Estrada, 2013; Montesano, 2013; White y Epston, 2002).

Partiendo de lo anterior, White y Epston (2002), propusieron una serie de rituales para
finalizar el proceso terapéutico, los cuales tienen como caracteristicas la influencia la idea
principal el Rito de Pasaje (o Rito de paso) y la presencia de testigos que legitimice la nueva

posicién que ha logrado la persona que acude a terapia. Dichas propuestas son las siguientes:
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e Notificar por escrito el cambio logrado a las personas mas importantes de la vida de la
persona.

e Realizar declaraciones personales y redactar cartas o documentos que dejen constancia
del nuevo estilo de vida.

e Celebrar los cambios con algun ritual en presencia de las personas significativas.

e Consultar a la persona en calidad de experto quien se convierte en asesor del terapeuta.

La finalizacion de un proceso terapéutico desde la perspectiva narrativa, puede revestir
maltiples formas y no siempre implica la disolucion completa del problema, pero lo que si
conlleva es a una re-descripcion de la situacion que aquejaba a la persona y a un enriquecimiento

narrativo en términos de flexibilidad y coherencia (Monstesano, 2013; White, 2016).

1.3.6.5 La agencia personal

Desde la perspectiva de la Terapia Narrativa, se concibe a la persona como el experto en
su propia vida, que posee los recursos necesarios para enfrentar los problemas que lo aquejan y
que es capaz de influir en el medio ambiente en el que se encuentra (Agudelo y Estrada, 2013;
Tarragona, 2013). Lo anterior hace referencia a la agencia personal, la cual White (2015, 2016)
define como la sensacion de la persona de ser capaz de regular su propia vida, de intervenir en la
vida propia para modificar su curso con relacion a las propias intenciones y hacerlo en formas
determinadas por los propios conocimientos, destrezas y habilidades que ha adquirido a lo largo

de su vida.
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La agencia personal transforma a la persona en un mediador activo y negociador de los
significados que ha creado en su historia de vida tanto a nivel individual como grupal, lo que da
como resultado que la persona sea capaz de generar sus propias historias preferidas que dan un
sentido y orientacién en su vida (Tarragona, 2013; White, 2016). Por lo tanto, para White (2015),
la agencia personal, es el desarrollo de un sentido de si mismo asociado con la percepcion de que

las personas son capaces de influir de alguna manera en su propia vida.

Cuando las personas carecen de un sentido de agencia personal, suelen experimentar
sentimientos de irrelevancia, vacio, desolacién, estancamiento, depresion entre otras; dicha
combinacion de sentimientos puede llegar generar en las personas una desesperanza aprendida,
perdida de su espontaneidad y el control y sentido de su propia vida. Es por eso por lo que tener
un sentido de agencia personal promueve en las personas la resiliencia y la recuperacion de su

autenticidad (Tarragona, 2013; White, 2016).

Es preciso mencionar que la agencia personal se encuentra relacionada con la
intencionalidad. White estaba interesado en los estados intencionales de las personas, los cuales
hacen referencia a los propositos, valores y compromisos que poseen las personas. Dicha
relacion entre la agencia personal y la intencionalidad, se debe a que White creia que las
personas viven sus vidas de acuerdo con las intenciones que tienen al perseguir lo que valoran, lo
gue da como resultado que su existencia se vaya construyendo con base a los esfuerzos que
hacen para alcanzar las metas que se proponen. Por lo tanto, la Terapia Narrativa se interesa y
pregunta por los valores, ideales, suefios y compromisos que tienen las personas, ya que al

conocerlos se explora las intenciones y el sentido de agencia personal que poseen, con lo cual
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contribuimos a fortalecerlos por medio de la busqueda de otros significados a través de las

conversaciones que se generan en la terapia (Tarragona, 2013; White, 2016).

1.3.6.6 La posicion del terapeuta

Anderson y Goolishian (1996) mencionan que la posicion del terapeuta ante el
consultante consiste, en ofrecer sus habilidades y conocimientos al servicio de un esfuerzo por
promover un espacio conversacional libre, en donde también se facilite un proceso dialogal que
propicie “lo nuevo”. En dicha relacion no se hace énfasis en generar cambios sino, en abrir un
espacio para la conversacion. Segun esta concepcion hermenéutica, los cambios que presenta la
persona en terapia se deben a la creacion dialogal de la nueva narracién, ya que a medida que el
dialogo se desenvuelve, se crea una nueva narracion, la cual se conoce como la narracion de las
historias “atin no contadas”. Por lo tanto, el cambio en el relato y en la autonarracion es un

resultado inherente del didlogo que se establece.

Para facilitar esta conversacion terapéutica el terapeuta debera adoptar una posicién de
ignorancia, en donde desconoce la realidad que experimenta la persona, acompariada con una
actitud de genuina curiosidad. Durante la conversacion, el terapeuta ird expresando la necesidad
de saber més acerca de lo que ha comentado la persona, sin expresar opiniones y expectativas
preconcebidas sobre ésta, el problema o sobre lo que se debe hacer. Dicha relacion da como
resultado que el terapeuta esté una constante situacion de ser “informado” por el cliente

(Anderson y Goolishian, 1996; Gerden y Warhus, 2003).

56



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

Esta postura de ignorancia por parte del terapeuta le permite aprender, ser curioso y a
tomar en serio los relatos de la persona, lo que da como resultado que el terapeuta pueda
comprender con mayor profundidad la experiencia que le es compartida, garantizando asi la
importancia de las distintas visiones del mundo, los significados y las compresiones de la
persona. Esta relacion genera un espacio en donde la persona puede expresar sus emociones,
ideas experiencias etc. con libertad, sin sentirse juzgado o atemorizado por parte del terapeuta

(Anderson y Goolishian, 1996; Gerden y Warhus, 2003).

Por lo tanto, Anderson y Goolishian (1996) y Gerden y Warhus (2003), sefialan que el
terapeuta desplaza la posicion estructural jerarquica, la cual gobierna de arriba hacia abajo y esta
presente en todo el campo de la salud mental, por una posicion colaborativa hacia la persona,
generando una relacién democratica o igualitaria, la cual Anderson (1995, citado Gerdeny

Warhus, 2003) nombra relacién heterarquia.

Es precioso mencionar que esta postura, no implica que éste carezca de habilidades que
pudieran aportar elementos significativos a la relacion, sino que no es un experto de las
experiencias y problemas que comparten las personas durante las sesiones. La habilidad del
terapeuta radica especialmente en saber como y no en saber qué, en su fluidez dentro de la
relacion y en su capacidad para colaborar en la creacion de futuros nuevos (Gerden y Warhus,

2003).
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Capitulo 2. Evaluacion diagnostica del problema

En el presente capitulo se describen las caracteristicas personales de Mei y la dinamica de
su familia partiendo desde la narracion que comparte. Asi mismo se expone el motivo de
consulta, las caracteristicas del escenario y del caso, el objetivo diagndstico (exploracion del
problema), las técnicas y estrategias implementadas, y el informe de resultados de la evaluacion
diagnostica del problema (identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del
problema). Es preciso mencionar que este capitulo hace referencia la etapa de la identificacién de
la historia saturada del problema y objetivacion del problema, la cual corresponde a la primera
etapa del proceso psicoterapéutico desde la perspectiva teorica de la Terapia Narrativa;
(Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre, 2013; Madigan, 2011; Manfrida, 2011; Montesano, 2013;

White y Epston, 2002).

2.1 Descripcion del participante y del escenario

2.1.1 Datos generales del participante
e Nombre: Mei (Seudénimo)
e Sexo: Mujer
e Edad: 16 afios
e Fecha de nacimiento: 26 de marzo de 2004
e Lugar de nacimiento: Mérida, Yucatan
e Lugar de residencia: Mérida, Yucatan
e Ocupacion: Estudiante

e Escolaridad: 1° de preparatoria
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Con la informacién recaba en la entrevista inicial con Mei y con la madre, la
dindmica familiar es la siguiente. Mei tiende a distanciarse de los miembros de su
familia, debido a las constantes comparaciones de sus padres entre sus hermanos y por
los comentarios negativos que hay entre los miembros de su familia hacia su persona.
La relacidn conflictiva esta presente entre la madre y Mei, dicha relacion se caracteriza
por las constantes comparaciones entre Mei y sus hermanos, los desacuerdos entre
perspectivas y por las formas en como ellas dos establecen una comunicacion, la cual en
ocasiones tiende a ser con gritos 0 con mensaje no muy claros. La relacion entre Mei y
su padre tiende a ser indiferente, ya que ambas partes no se involucran entre si. La
relacién entre la segunda hija con sus padres es armoniosa; mientras que la relacion
entre el primer hijo con sus padres es cercana. En lo que respecta a la relacion entre los

padres, esta es distante.

2.1.2 Descripcién de la participante
Mei es una adolescente de tez morena, complexién delgada y mide
aproximadamente 1.50 m. Su rostro es ovalado, con 0jos negros, usa lentes, su nariz es
pequefia y un poco gruesa, su cabello es negro, ondulado y corto, el cual mayoria de las
veces lo tiene amarrado con una cola de caballo. En lo que respecta a su vestimenta, en
las sesiones se presenta con el uniforme de la escuela, es decir viste camisa blanca tipo

polo, jeans azules y tenis.
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2.1.3 Motivo de consulta

Mei acude al centro de atencion psicologica de su escuela. Al llenar la solicitud
inicial, Mei reporta sentir preocupacion excesiva y aislamiento desde hace dos semanas.
Cuando se le pregunta sobre qué le gustaria obtener del servicio Mei comenta “ayuda a
controlar y buscar maneras de ya no hacerlo”. ES en la tercera sesion del proceso
terapéutico cuando Mei comparte el motivo de consulta consiste en que suele cortarse
cuando se desespera. Es preciso mencionar que Mei expresé su motivo de consulta de
manera escrita ya que le costaba trabajo expresarlo verbalmente. Al explorar més a
fondo esta experiencia del cortarse, Mei comenta que lleva aproximadamente tres afios,
que empezd cuando ella estaba en la secundaria y que la Unica persona que sabia esta

situacion era la psicologa escolar de la secundaria.

2.1.4 Escenario
El espacio donde se brindé la atencion terapéutica fue en los consultorios que se
encuentran en el departamento de atencion psicoldgica de una escuela publica ubicada
en el municipio de Mérida, en el estado de Yucatan. Posteriormente la atencion
psicoldgica se brindd via telefonica debido a la contingencia sanitaria por el Covid -19
(Coronavirus). Es preciso mencionar que este servicio de atencion psicologica para

estudiantes forma parte del catdlogo de servicios que ofrece esta institucion.

2.1.5 Conceptualizacion del caso
Desde la perspectiva narrativa, la persona que acude a terapia lo hace porque su

vida actualmente se encuentra saturada por algun problema, el cual no le permite
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desarrollarse de una manera favorable en alguna o diferentes areas de su vida. Dicho
problema influye en que la persona crea que esta situacion problematica es un reflejo de
su identidad, de la identidad de otras personas o que es la identidad de las relaciones que
establece con las personas que lo rodean. Esta creencia de que “el problema es la
persona” o “el problema se encuentra en la persona”, delimita o encubre los recursos
personales que posee el individuo para resolver la situacion que lo agobia (Bertrando y

Toffanetti, 2018; Latorre, 2013; White, 2016).

En lo que respecta al caso de Mei, ha estado presando episodios de cutting desde
hace tres afios. Esta situacion ha influido en que cada vez que ella se sienta desesperada
por alguna situacion personal, familiar o social, recurra a cortarse deliberadamente.
Actualmente, Mei esta consciente que el cortarse a si misma no es correcto, ya que le
afecta de manera significativa. Agrega que se siente atrapada por estos episodios de
cutting y que no sabe como dejarlo de hacer. Mei menciona que estos episodios ya son

parte de ella y que por ende siempre van a estar presente en su vida.

Debido a lo anteriormente descrito, se puede apreciar como la identidad de Mei ha
sido opacada por los episodios de cutting, el cual ha influido en que ella no pueda
observar sus recursos personales y sociales, que considere que nunca podréa resolver
dicha situacién que la aqueja y que crea que el problema define su identidad como

persona.
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2.2 Objetivos del diagnéstico (Etapa de la identificacion de la historia saturada del

problemay objetivacion del problema)

2.2.1 Objetivo general
e Comprender a través del discurso de Mei, la influencia que ha tenido la
experiencia de cortarse asi misma (sindrome de cutting) en su vida e

identificar los recursos personales y sociales con los que cuenta.

2.2.2 Objetivos especificos

e ldentificar la historia saturada del problemay como esta repercute en las
diferentes areas de la vida de Mei.

e Identificar los recursos personales y sociales con los que cuenta Mei.

e Identificar las excepciones del problemay las historias favoritas en la vida de
Mei.

e Conocer los factores personales, familiares, sociales y culturales de los que

influyen en que se corte.

2.3 Instrumentos, técnicas y/o estrategias
2.3.1 Instrumentos
e Historia clinica: Formato de entrevista aplicado que tiene como objetivo recopilar
datos de caracter bioldgico, del desarrollo, ambiental (micro y macro), conductual,
afectivo, cognitivo y sistémico en el que la persona esta inmersa (Esquivel, 2010). La

historia clinica se llevo a cabo a lo largo del proceso terapéutico con la participante,
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esto debido a que se realizd en una escuela publica y a los padres se les dificultaba
poder asistir en el horario establecido de las sesiones.

e ATLAS.ti 7. Qualitative Data Analysis: Programa computacional que asiste a
quien realiza un andlisis cualitativo, proporcionando una herramienta que facilita la
organizacion, manejo e interpretacion de grandes cantidades de datos textuales (que
pueden ser textos escritos, imégenes, sonidos, mapas y/o videos). Sus principales
fortalezas son la visualizacion, integracion, serendipity y exploracion (Muhr y Friese,

2004).

2.3.2 Técnicas

e Externalizacion del problema: Separacion linglistica del problemay de la
identidad de la persona (White y Epston, 2002; White, 2016).

e Bautizo del problema: Nombrar al problema con el objetivo de que la persona
controle su problema y favorezca la externalizacion (Payne, 2002).

e Dibujo de como es mi vida con y sin el problema: Actividad gréafica que consiste
en que la persona dibuje como percibe su vida con y sin el problema, con el objetivo
de que pueda visualizar como el problema esta influyendo en su vida y cémo seria su
vida sin éste (Freeman, Epston y Lobovits, 2001). (Apéndice A)

e Carta terapéutica: Documento terapéutico para ofrecer un contrapeso al problema
que aqueja a la persona (White y Epston, 2002). (Apéndice B)

e Loscinco masy cinco menos: Actividad que consiste en que la persona dibuje el

contorno de sus manos y escriba en la mano derecha sus recursos, areas fuertes o
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fortalezas y en la mano izquierda sus areas de oportunidad o aspectos que considere
mejorar (Campos, 2010). (Apéndice C)

Preguntas de conjuncion: Preguntas enfocadas en conocer a las personas que se han
presentado en la terapia como elementos separados del problema y para definir sus
competencias (White, 1988)

Preguntas relativas al problema y a la experiencia del cliente al respecto: Son
preguntas las cuales se centran en la externalizacion del problema (White, 1988).
Preguntas de influencia relativa: Preguntas que tienen como objetivo externalizar
el problema (White, 1988).

Preguntas que revelen los resultados Unicos: Son preguntas que buscan resultados
Unicos como por ejemplo excepciones, finales Unicos o iniciativas de la persona
(White, 1988).

Preguntas que construyan historias alternativas: El objetivo de este tipo de
preguntas es construir un nuevo paisaje de la conciencia de la persona (White, 1988).
Preguntas de escala: Se trata de una escala subjetiva con la que el cliente puede
evaluar, entre otras cosas: la intensidad del problema, su grado de esperanza en que
las cosas cambien, cuénta confianza siente en que cambiarén, el progreso que ha
hecho desde la ultima sesion, en qué punto sentira satisfecho y muchas méas

(Tarragona, 2006).

65



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

2.3.3 Estrategias
e Recursos ludicos (plastilina y papel viajero): Actividades de caracter artistico que
le permiten a la persona expresar sus ideas, emociones, problemas, contraproblemas,

entre otras, para asi encontrarles un sentido (Freeman et al, 2001) (Apéndice D).

2.4 Procedimiento
2.4.1 Procedimiento del proceso terapéutico
Mei asistio por cuenta propia al departamento del servicio de atencion psicologica de la
escuela para solicitar dicha prestacion. La psicéloga que estaba de guardia ese dia llené la
solicitud de atencion psicologica, con la cual recabé los datos personales y familiares de Mei, la
disponibilidad de horario y el motivo de consulta. Posteriormente el encargado del departamento
del servicio de atencion psicologica reviso la solicitud y se asigné el caso tomando en cuenta los

horarios de la participante y el motivo de consulta.

La fase de diagnostico (Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion
del problema) se realiz6 en 13 sesiones, cada sesion tuvo una duraciéon de 60 minutos y eran una
vez por semana. Es preciso mencionar que desde el enfoque de la Terapia Narrativa no existe un
numero especifico de sesiones que delimiten dicha fase, ya que ésta dependera de la comodidad
que experimente la persona al hablar sobre la situacion que la aqueja. En lo que respecta a los

instrumentos, técnicas y/o estrategias, son las descritas en el apartado anterior.
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2.4.2 Procedimiento del analisis de las sesiones correspondientes a la etapa de
evaluacion diagndstica del problema (Identificacion de la historia saturada del
problemay objetivacion del problema)

Las sesiones correspondientes a la etapa de evaluacidn diagndstica del problema

(Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del problema), las cuales
abarcan de la uno a la catorce, fueron analizadas cualitativamente por medio del software Atlas.ti

7, Qualitative Data Analysis.

Para el analisis de las sesiones se procedio a la identificacion de codigos, los cuales hacen
referencia a palabras clave que permiten marcar y clasificar las citas de los documentos
analizados (la unidad basica del analisis) y a la creacion de familias, las cuales se definen como
la agrupaciéon de codigos, documentos primarios y anotaciones, que ayudan a realizar distintas

clasificaciones y llevar a cabo el analisis a un nivel mas abstracto (Muhr y Friese, 2004).

2.5 Informe de resultados del diagnostico (Identificacion de la historia saturada del

problema y objetivacion del problema)

2.5.1 Resultados del Atlas.ti 7: Qualitative Data Analysis

Después de analizar cualitativamente las sesiones terapéuticas pertenecientes a la etapa 1:
identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del problema (Evaluacion
diagnostica) por medio del software Atlas.ti 7: Qualitative Data Analysis, se identificaron 19
codigos, las cuales estan distribuidas en tres familias. A continuacion, se exponen las tablas que

condensan la informacion recaba (Ver tabla 1 y tabla 2).
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Tabla 1. Tabla de familias generadas por el Atlas.ti 7. Qualitative Data Analysis

Familia Descripcion
Factores Elementos
personales bioldgicos,

conductuales y
psicoldgicos que
conforman la
identidad personal
de Mei

Caodigos pertenecientes a
la familia

Lo que piensa Mei con
relacion a Uldren Sov

(Area cognitiva)

Formas de actuar de Mei
con relacién a Uldren
Sov (Area conductual)
Lo que siente Mei con
relaciéon a Uldren Sov

(Area emocional)
Reacciones fisiologicas
de Mei con relacion a
Uldren Sov (Area

fisiolégica)

Orientacidén sexual

Percepcion de si misma

Percepcion de su futuro

Personalidad

Citas de Mei

Vienen recuerdos que no me

gustan.

Cuando me desespero,

me corto ° < °

Como te dije la semana pasada
no puedo controlar lo que siento y
me estreso mucho. Me molesto.
Primero me empieza a doler la
cabeza, luego se me dificulta
respirar y luego me molesto por
las cosas que pasan y es cuando
eso aparece.

Siento miedo al rechazo por el

tema de orientacion.

Me siento una tonta, porque mis
problemas son chicos
comparados a los de los demas.
Pues no me veo llegar mas alla de
los 25 anios... Pues en primera
por Uldren Sov y en segunda
porque el mundo esta horrible, lo
hemos echado perder.

No saber cémo soy.

68



Factores

sociales

Familia

nuclear

Interacciones
sociales con los
miembros de su

familia, grupo de
pares y con su

comunidad.

Interaccién de Mei
con los miembros
de su familia

nuclear.
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Su suefio El no poder cumplir mi suefio de
astronauta.
Uldren Sov Tiene forma de tijera.

Pues cuando me menosprecian
Dinamica familiar Uldren Sov aparece, lo empiezo a
(Familia nuclear) pensar. También pasa con mis

hermanos, con sus comentarios.

Toda mi familia. Los parientes de

Dinamica familiar mi mamay mi papa. Me tratan
(Familia extensa) como una tonta y estipida, no me
gusta.

Una vez me pasoé sola y la otra
Acoso callejero vez cuando estaba mas chiquita

mi mama, ella no hizo nada.

Miedo a ser violentada Tengo miedo a que me hagan
sexualmente algo, que me maten o que me
violen.
Relaciones con su grupo Tengo miedo de que cuando
de pares socialice con alguien me rechace.

Veo como Uldren Interfiere en mi

Uldren Sov vida.

Ella se levanté y me aventd las
Relacién con su hermana  hojas, yo me quedé asustada. Mi
hermana fue a comentarle a mi
mama que estaba al cuarto de a
lado y escuché que las cosas que
estaban diciendo de mi
Relacion con su hermano A mi hermano lo tienen en lo més

alto. En cambio, a mi no.
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Una vez me paso sola y la otra
Relacion con su madre vez cuando estaba mas chiquita
mi mamd, ella no hizo nada...
Desprotegida, mi mama solo me
dijo que ignorara a la persona
Mis padres me piden que tenga un
Relacion con su padre cuerpo atlético, como el de mi

hermana.

Tabla 2. Tabla de codigos generados por el Atlas.ti 7. Qualitative Data Analysis

Nombre del cddigo Descripcion Fundamento Densidad
Uldren Sov Experiencia de vida de Mei en 33 10
relacion con los episodios de cutting.
Lo que siente Mei con  Conjunto de respuestas emocionales 23 9

relacion a Uldren Sov que se presenta en Mei, antes, en el

(Area emocional) momento y después de la presencia
de Uldren Sov.
Relacion con su madre  Descripcion de la interaccién entre 22 2

Mei y su madre.
Relacion con su padre Descripcion de la interaccion entre 19 1

Mei y su padre.

Dindmica familiar Formas de interaccion de los 14 7
(nuclear) miembros de la familia de Mei.
Lo que piensa Mei con Creencias, recuerdos e ideas que 9 7

relacion a Uldren Sov  tiene Mei con relacion a Uldren Sov.
(Area cognitiva)
Formas de actuar de Conjunto de respuestas conductuales 9 5

Mei con relacion a de Mei generadas por Uldren Sov.
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Uldren Sov (Area
conductual)

Percepcién de si misma

Relacién con su
hermana
Relacion con su
hermano
Relacién con su grupo
de pares
Reacciones fisioldgicas
de Mei con relacion a
Uldren Sov (Area
fisioldgica)
Dinamica familiar de la

Familia extensa

Orientacioén sexual

Su suefio

Acoso callejero

Miedo a ser violentada

sexualmente

Percepcion de su futuro

Personalidad

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

Imagen que tiene Mei de su propia
persona.

Descripcion de la interaccion entre
Mei y su hermana.
Descripcion de la interaccion entre
Mei y su hermano
Descripcion de la interaccion social
entre Mei y su grupo de pares.
Sintomas y signos que presenta Mei
antes, durante y después de la

presencia de Uldren Sov.

Descripcion de la interaccion de los

miembros de la familia de sus padres

en relacion con la familia de Nelly y
ella.

Atraccion erotico-afectiva hacia
hombres, mujeres 0 ambos.
Meta en la vida de Mei

Experiencias pasadas de acoso
callejero que vivio Mei.
Respuesta emocional hacia ser
victima sexual por parte de una
persona.

Ideas que tiene Mei acerca de su

futuro.
Conjunto de elementos emocionales,

cognitivos, conductuales,
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fisioldgicos, identidad personal y

caracteristicas individuales de Nelly.

2.5.2 Interpretacion de las redes generadas por el ATLA.ti 7: Qualitative Data
Analysis

Los elementos identificados en el discurso de Mei, que influyen significativamente en la
presencia y mantenimiento de “Uldren Sov” en su vida se pueden clasificar en tres familias, las
cuales son los Factores personales, Factores sociales y la Familia Nuclear. Es importante
mencionar que “Uldren Sov” hace referencia a los episodios de cutting que ha estado
experimentado Mei desde hace tres afios, cuando estaba en segundo de secundaria, y ahora lo
identifica como el problema expresado por medio del bautizo del problema y lenguaje

externalizador, técnicas que proponen la Terapia Narrativa.

e Red de factores personales

En la red de Factores personales, en lo que respecta al codigo “Lo que siente Mei con
relacion a Uldren Sov (area emocional)”, ella comenta que las emociones que tienen una mayor
relacion significativa en la presencia y mantenimiento de Uldren Sov son la desesperacion
(“Cuando me desespero me corto”), el estrés, la molestia (“Con los problemas de mi familia y a
veces, como te dije la semana pasada no puedo controlar lo que siento y me estreso mucho, me
molesta”), la tristeza (“Pues es por momentos del afio, por asi decirlo, donde me siento mas
triste y molesta. Vienen recuerdos que no me gustan”) y la frustracion (“Cuando no alcanzo mis
metas, me frustro y Uldren Sov aparece”). Mei concluye que Uldren Sov tiene la capacidad de

influir en sus emociones (“Uldren Sov influye en mi control de emociones ™).
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Otros cddigos gque se encuentran asociados con “Lo que siente Mei con relacion a Uldren
Sov (&rea emocional)” son “Formas de actuar de Mei con relacion a Uldren Sov (area
conductual)” y” Reacciones fisioldgicas de Mei con relacion a Uldren Sov (area fisiologica)”.
Con lo que respecta al primer codigo (area conductual), éste hace alusion a las veces que Mei
recurre a Uldren Sov (“Cuando me desespero me corto”), siendo los brazos el area de su cuerpo
en donde se presenta la lesion, anteriormente era en sus muslos (“En los brazos y antes aqui
comencé”, sefiala sus muslos), agrega que cuando Uldren Sov se va (cuando termina el episodio
de cutting), se lleva lo que siente en ese momento ( “siento que todo lo que siento se va”). En
cuanto a el cédigo “Reacciones fisiologicas de Mei con relacion a Uldren Sov (area fisiologica)”,
Mei comenta que suele presentar dolores de cabeza, dificultad para respirar y hablar cuando
Uldren Sov esta por acercarse y cuando esta presente (“No puedo controlar unas cosas, las

cuales me quitan el aliento”, “Primero me empieza a doler la cabeza, luego se me dificulta

respirar’”).

El cddigo “Lo que piensa Mei con relacion a Uldren Sov” se conforma por los recuerdos
de ella en los que aparecié Uldren Sov en su vida (“Vienen recuerdos que no me gustan”);
pensamientos relacionados en que autolastimarse no es correcto (“Hago cosas que no deberia
hacer, que son malas”); el recordar como interactda su familia nuclear (“Pues cuando me
menosprecian Uldren Sov aparece, lo empiezo a pensar’.); y la idea de que ella no es agradable

para las persona que la rodean (“Que no soy agradable para las demas personas ™).

En los codigos de “Personalidad” (“Me dicen que soy inteligente, yo siento que no soy

asi, soy comun, soy promedio”), “Orientacion sexual” (“Siento miedo al rechazo por tema de mi
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orientacion sexual”) , “Percepcion de si misma” (“No me considero tener la habilidades y
recursos para lograr mi suerio”) , “‘Su suefio” (“No poder cumplir mi sueiio de ser astronauta”)
y “Percepcion de su futuro” (“Pues no me veo llegar mds alld de los 25 aiios ), se puede
apreciar que Mei muestra una percepcion no tan favorable hacia si misma, dando como resultado
una desvalorizacién de su persona ( “Me siento una tonta porque mis problemas son chicos
comparados a los de los demds ). Por Ultimo, se puede observar que el cddigo de “Uldren Sov”
tiene una fuerte influencia con todos los codigos anteriormente mencionados, repercutiendo de
manera significativa en la vida de Mei (“Veo como Uldren Sov interfiere en mi vida’’) (Ver

imagen 1).

Imagen 1. Red de factores personales
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e Red de factores sociales

En la familia de Factores sociales, se encontraron los siguientes aspectos que influyen en
la presencia y mantenimiento de “Uldren Sov” (episodios de cutting) en la vida de Mei, los
cuales son la dindmica de las familias nuclear y extensa, las relaciones interpersonales, el acoso
callejero y el miedo a ser violentada sexualmente. Es preciso mencionar que la familia nuclear de
Mei es otro grupo que se encuentra dentro de los “factores sociales”; lo anterior debido a las
distintas dindmicas que presentan las relaciones madre-hija, padre-hija, hermano-Mei y hermana-

Mei, dicha familia recibe el nombre Familia nuclear (Dinamica).

Con lo que respecta a la familia extensa, Mei menciona que ellos también tienden a
menospreciarla (“Los parientes de mi mamay de mi papa. Me tratan como una tonta y estupida,
no me gusta”.). También comento que las actitudes de sus familiares paternos y maternos la
hacen sentir impotente, ya que la familia de su padre suele menospreciarla y sus tios maternos
golpearon a su abuelo al que le intentaron robarle unos terrenos (“Me hacen sentir impotente
porque no puedo hacer nada por mi familia”). Agrega que esta situacion que vivieron sus

familiares influy6 en que “Uldren Sov” (episodios de cutting) apareciera.

Por Gltimo, el miedo a ser violentada sexualmente y el acoso callejero que Mei ha
experimentado, son situaciones que influyen en que “Uldren Sov” (episodios de cutting) siga en
su vida. Ambas situaciones se encuentran relacionadas con el area emocional de Mei (Factores
personales) ya que le generan miedo e inseguridad cuando estéa en un lugar publico. Es preciso
mencionar que dichas situaciones tienen su origen por las noticas que escucha y ve sobre los

feminicidios que ocurren en el pais (“Tengo miedo a que me hagan algo, que me pase lo mismo
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que a Ingrid Escamilla”) y por las experiencias de acoso que ha vivido (“Una vez me paso sola y

la otra vez cuando estaba mas chiquita con mi mama, ella no hizo nada”).

Con lo que respecta al acoso callejero, Mei menciona que ha sido victima de acoso
callejero. Mei compartio que la experiencia de acoso callejero mas significativa que ha vivido
fue cuando ella era una nifia y estaba junto con su madre. Al explorar mas a fondo esta
experiencia Mei comenta que su mama no hizo nada y le dijo que ignorara a la persona, se le
preguntd cOmMo se sentia al respecto, Mei respondio lo siguiente “Desprotegida, mi mama solo
me dijo que ignorara a la persona”. Esta forma de actuar por parte de la madre de Mei influye
de manera negativa en la relacion madre-hija. También se le ha preguntado sobre la relacién que
tiene “Udren Sov” (episodios de cutting) con estas situaciones, pero Mei no ha querido hablar

mas al respecto, menciona que es un tema que no le agrada compartir (Ver imagen 2).

Imagen 2: Red de Factores sociales
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e Red de Dinamica familiar (Nuclear)

En lo que respecta a la red Dinamica familiar (Nuclear) en la relacién madre-hija 'y
relacion padre-hija, Mei menciona que sus padres tienden a menospreciarla lo que ocasiona que
“Uldren Sov” (episodios de cutting) se haga presente (“Pues cuando me menosprecian, Uldren
Sov aparece, lo empiezo a pensar”; “Toda mi familia. Los parientes de mi mama y mi papa. Me
tratan como una tonta y estupida, no me gusta”.). Otra conducta de los padres que influye en el
problema es cuando éstos compran a Mei con sus hermanos en los aspectos de socializacion,
logros, actitudes y cuestiones de apariencia fisica (“Mis padres me dicen que deberia tener un
cuerpo atlético como el de mi hermana”.). Mei agrega que se ha resignado a ser tratada de esa
manera por parte de sus padres y que ha optado por alejarse de ellos y no contarles sobre Uldren
Sov (episodios de cutting) (“Tal vez me regafaria, me diria que lo deje de hacer. Mi mamé dice

que las personas que hacen eso, estin mal, que son unos locos”.).

Otra situacion que propicia la presencia de “Uldren Sov” (episodios de cutting) es la
manera en cOmo su hermano y hermana se relacion con Mei. En lo que respecta a su hermano,
Mei menciona que éste recibe un trato preferencial por parte de sus padres, situacion que no le
agrada (“A mi hermano lo tienen en los mds alto, en cambio a mi no”’), también Mei agrega que
su hermano suele no valorar lo que ella dice y hace, lo que la hace sentirse rechazada por su
hermano (“Siempre me rechazan cuando hablo”). En el caso de la dinamica que tiene con su
hermana, Mei menciona que la relacion con ella no es muy cercana, esto debido a la diferencia
de personalidades que poseen y porque actualmente su hermana tiene un novio, el cual, segun
Mei, ha influido mucho en ella. Mei agrega que despues de un pleito que tuvo con su hermana,

en el cual la madre le dio la razon a ésta, Mei se sinti¢ desvalorizada lo que ocasiond que Uldren
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Sov apareciera (“Todo comenzo6 porque mi hermana agarro unas hojas que eran mias. Estas
hojas estaban en la bandeja de hojas reciclables, no sé por qué estaban ahi. Mi hermana las
empezo a escribir sobre ellas, yo le dije que no lo hiciera. Nos empezamos a pelear, le grité un
poco. Ella se levantd y me avento las hojas, yo me quedé asustada. Mi hermana fue a comentarle
a mi mama que estaba al cuarto de al lado y escuché que las cosas que estaban diciendo de mi.

Dijeron que yo siempre he sido asi, desde chiquita que nunca voy a cambiar”).

En cuanto a cdmo acttan su padre, madre y hermanos, Mei menciona que éstos no la
dejan hablar, realizan comentarios negativos hacia ella y gestos que ella percibe como
desagradables cuando ella se expresa sobre cualquier tema. Mei comenta que estas actitudes por
parte de sus familiares la hacen sentirse no agradable hacia los otros (“Me dicen que no hable o
hacen caras. Me hacen sentir que no soy agradable para los otros”). Lo anteriormente
mencionado podria explicar la inseguridad y el miedo que presenta cuando intenta relacionarse
con las personas que interactia (“Tengo miedo de que cuando socialice con alguien me
rechace”) (Ver imagen 3).

Imagen 3: Red de Dinamica familiar (nuclear)

[ﬁﬁ Relacion con su padre {1 9-2}]

[ﬁi‘ Relacion con su hermana {7-1} J

5 pa

s par¥of

[ﬁﬁ’ Relacion com su madre [22-3}] t{ﬁ Relacion consu hermano {6-1} ]

art of s part

[22 Dinamica familiar (nuclear) {14-7} ]

is associated with

78

Eﬁ’mdren Sov [33-10}]




Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

e Integracion de las redes de familias (Factores personales, Factores sociales y
Dinamica familiar)

Durante el andlisis del discurso de Mei, se pudo observar que hay cddigos que se relacion
con otras familias identificadas en el ATLAS.ti, tal es el caso del cddigo de “Relaciones con su
grupo de pares” el cual pertenece a la familia de los Factores sociales, dicho cddigo se encuentra
asociado al codigo de “Personalidad” el cual se encuentra en la familia de los Factores

personales.

Otra relacion entre codigos de diferentes familias es el codigo de miedo a ser violentada
sexualmente, dicho codigo se encuentra en la familia de Factores sociales, pero esta asociado
con el codigo “Lo que siente Mei con relacion a Uldren Sov (area emocional)” el cual
corresponde a la familia de los Factores personales. Por Gltimo, se encuentra la relacion de las
familias de Factores sociales y Dinamica familiar (nuclear); la cual comparten los mismos
cadigos, esto debido a que representan el macrosistema (contexto social) y el microsistema
(familia) en los que esta inmersa Mei y que también influyen en la presencia y mantenimiento de
Uldren Sov (episodios de cutting) (Ver Figura 5. Vista de las relaciones entre codigos y familias
sobre la etapa de la identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del

problema).
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Figura 5. Vista de las relaciones entre codigos y familias sobre la etapa de la identificacion de

la historia saturada del problema y objetivacion del problema)
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2.5.3 Resultados de las técnicas “Carta terapéutica” y “Cinco mas y cinco menos”

El objetivo de las técnicas Carta terapéutica y Cinco mas y cinco menos, consistio en que
Mei pudiera identificar los recursos personales y sociales con los que cuenta para poder hacerle
frente a Uldren Sov (episodios de cutting). Es preciso mencionar que, para la técnica de la Carta
terapéutica, Mei solicito que se le enviara a una maestra a la cual admira y es muy significativa

para ella; en el caso de la técnica Cinco mas y cinco menos, ella lo realiz6 de manera individual.

En lo que respecta a los resultados de estas técnicas, Mei logro reconocer los siguientes
recursos personales: el ser responsable, despierta, activa, participativa, inteligente, capaz, ser
buena, jugar video juegos y el aprender inglés. En el caso de los recursos sociales, Mei reconoce

gue es una buena estudiante, una excelente amiga e hija.

2.5.4 Integracion de los resultados de evaluacién diagndstica del problema
(Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del
problema)

A partir de los resultados obtenidos en la etapa de evaluacion diagnostica del problema

(Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion del problema), se puede
apreciar como los episodios de cutting (Uldren Sov) han influido de manera negativa en los

ambitos personal y social de la vida de Mei.

En lo que corresponde al ambito personal, las areas que se encuentran mas
comprometidas por los episodios de cutting (Uldren Sov) son la fisioldgica, la emocional, la

conductual y la cognitiva. En relacion con el area fisioldgica, los episodios de cutting generan en
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Mei dolores de cabeza, agitacion y dificultad para respirar. Con respecto al area emocional, las
emociones que desencadenan esta situacion son el estrés, la molestia, la tristeza y la frustracion,
emociones que son generadas por sus entorno familiar y social; por lo tanto, lo anterior implica
que la manera de Mei para regular dichas emociones no es la mas favorable para ella. En lo que
se refiere al area conductual, se encuentra la accion de cortarse a si misma en los brazos lo que
implica comprometa su integridad fisica. En cuanto a el area cognitiva de Mei, ésta se encuentra
saturada por el debeismo de no cortarse, los recuerdos no gratos de Mei como lo son los antiguos
episodios de cutting que ha experimentado y el recordar el como su familia se relaciona con ella,
la cual no es agradable para ella. Debido que estas cuatro areas se encuentran comprometidas
significativas con los episodios de cutting, el desarrollo de su personalidad y la percepcion de si

misma, de su presente y de su futuro se ven influidas de manera negativa.

Acerca del &mbito social de Mei, se identificaron los sistemas micro y macro, los cuales
influyen en la presencia y mantenimiento de los episodios de cutting. EI primero hace referencia
a la familia nuclear de Mei, mientras que el segundo implica un grupo mas grande, es decir a las
personas que conforman su comunidad. Con respecto a la familia nuclear de Mei, la dinamica
familiar se caracteriza por la desvalorizacion de la expresion de las ideas, emociones y de la
persona de Mei, también por la constante comparacion con sus hermanos por parte de sus padres;
lo anterior ha dado como resultado que Mei se mantenga alejado de ellos y por ende no desee
expresarles que recurre al cutting. Por otro lado, se encuentra el macrosistema, el cual representa
su comunidad, Mei menciona gue siente que puede ser rechazada por parte de las personas que la
rodean, tal y como lo hace su familia; el que su familia extensa la menosprecie, el ser acosada en

la calle y el miedo a ser violentada sexualmente por alguien en la calle.
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Por otra parte, los recursos personales que logra identificar en si misma se encuentran el
ser responsable, activa, inteligente, participativa, capaz, el ser buena jugadora en los videojuegos
y para aprender inglés. Con lo que respecta a los recursos sociales, Mei cuenta con un grupo de
amigas y amigos con los cuales ha desarrollado un sentido de pertenencia; y con una relacion de
amistad con una antigua maestra de inglés, quien se ha vuelto una persona significativa para la
vida de Mei, ya que ésta se ha encargado de reconocerla y valorarla. Sin embargo, Mei mostrd
mucha dificultad para identificar y reconocer sus recursos personales y sociales, debido a que su

contexto familiar y social suelen desvalorizar dichos recursos.
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Capitulo 3. Programa de intervencion
El programa de intervencion fue disefiado tomando en cuenta el enfoque de la Terapia
Narrativa. Dicho enfoque consta de tres etapas las cuales son Etapa 1: Identificacion de la
historia saturada del problema y objetivacion del problema; Etapa 2: Re-autoria; y Etapa 3:
Terminacion del proceso terapéutico (Bertrando y Toffanetti, 2018; Latorre, 2013; Madigan,
2011; Manfrida, 2011; Montesano, 2013; White y Epston, 2002). Para fines practicos y
académicos de dicho trabajo estas etapas haran referencia a las etapas de evaluacion diagnostica

del problema, intervencion y evaluacion del programa de intervencion respectivamente.

3.1 Objetivos de la intervencion
3.1.1 Objetivo general
e Fortalecer la agencia personal en Mei para descartar los episodios de cutting (Uldren
Sov) como una estrategia de afrontamiento.
3.1.2 Objetivos especificos
e Favorecer la identificacion y expresion de emociones e ideas de Mei de manera
asertiva en su contexto personal y familiar.
e Resignificar los recursos personales y sociales de Mei que ayuden a evitar los
episodios de cutting (Uldren Sov).
o Fortalecer las historias alternativas y favoritas en la vida de Mei que sirvan como
contrapeso a los episodios de cutting (Uldren Sov).
e Resignificar la perspectiva que tiene Mei de su persona y de su futuro a una mas

prospera.
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3.2 Programa de intervencion

El programa de intervencion fue disefiado a partir de la metodologia de la Terapia
Narrativa, la cual se encuentra conformada por la Etapa 1: Identificacion de la historia saturada
del problema y objetivacion del problema (Evaluacion diagnostica del problema); la Etapa 2: Re-
autoria (intervencion) y la Etapa 3: Terminacion del proceso terapéutico (Evaluacion del

programa de intervencion).

3.2.1 Disefio de intervencién

El proceso psicoterapéutico inicio el 23 de octubre de 2019, cont6 con un total de
34 sesiones. Dicho proceso conto con tres etapas; la Etapa 1: Identificacion de la historia
saturada del problema y objetivacion del problema (Evaluacién diagndstica del problema)
abarcd las primeras 13 sesiones del proceso psicoterapéutico, las cuales se describen el
capitulo 2 del presente trabajo. En lo que respecta a la Etapa 2: Re-autoria (Fase de
intervencion) comprende de la sesion 14 hasta la sesidn 28, dando un total de 15 sesiones.
Por ultimo, la Etapa 3: Terminacidn del proceso terapéutico (Evaluacion del programa de

intervencion) incluye las sesiones que van de la 29 hasta la 34 (Ver tabla 3).
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NUmero de Etapas

sesiones

Objetivo

Técnicas empleadas

1-13 Identificacion de la
historia saturada del
problemay
objetivacion del
problema
(Evaluacion
diagndstica del

problema)

14-28 Re-autoria (Fase de

intervencion)

Comprender a traves
del discurso de Mei,
la influencia que ha
tenido la experiencia
de cortarse asi misma
(sindrome de cutting)
ensuvidae
identificar los
recursos personales y
sociales con los que

cuenta.

Fortalecer la agencia
personal en Mei para
descartar los
episodios de cutting
(Uldren Sov) como
una estrategia de

afrontamiento.

e Externalizacion del problema

e Bautizo del problema

e Carta terapéutica

e Dibujo de como es mi vida con
y sin el problema

e Los cinco méas y cinco menos

e Preguntas de conjuncion

e Preguntas relativas al problema
y a la experiencia del cliente al
respecto

e Preguntas de influencia relativa

e Preguntas que revelen los
resultados unicos

¢ Preguntas que construyan
historias alternativas

e Preguntas de escala

e Externalizacion del problema

e Preguntas por el panorama de
accion

¢ Preguntas por el panorama de
identidad

e Preguntas que revelen los

resultados Unicos
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29-34 Terminacion del Conocer el alcance de

proceso terapéutico la agencia personal

(Evaluacion del que logré Mei
programa de durante el proceso
intervencion) terapéutico.

¢ Dibujo de como es mi vida con
el problema

e Conversacion de remembranza

¢ Preguntas que construyan
historias alternativas.

¢ Preguntas para deconstruir
practicas de poder

¢ Preguntas para deconstruir las
practicas discursivas

¢ Preguntas de escala

¢ Preguntas por el panorama de
accion

¢ Preguntas por el panorama de
identidad

¢ Preguntas que revelen los
resultados unicos

¢ Dibujo de como es mi vida sin
el problema

¢ Preguntas de escala

¢ Reflexion personal

e Recursos ludicos

e Ritual de cierre

Las sesiones psicoterapéuticas del programa de intervencidn tenian una duracién

de 60 minutos, una vez por semanay se llevaron a cabo en dos modalidades. La primera

modalidad fue presencial y se realiz6 en los consultorios del departamento de atencion

psicolégica de la institucidn educativa, dichas sesiones abarcaron desde la primera hasta
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la décimo sexta. Con lo que respecta a la segunda modalidad, la cual abarca de la sesién
décimo séptima hasta la tltima fue via telefonica, debido a dos motivos, el primero
originado la contingencia sanitaria COVID-19 (Coronavirus) y el segundo porque Mei,

no contaba con un espacio privado en su casa para tener una sesion via online.

Como parte del programa de intervencion, se les invito a firmar a Mei y a su
madre el contrato terapéutico, el consentimiento informado (Apéndice J) y los derechos
de consultante que recibe Mei como solicitante del servicio de atencion psicologica de la

escuela.

3.2.2 Fases de intervencion

La primera fase de la intervencidn, partiendo desde la Terapia Narrativa, hace
referencia a la Etapa 1: Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion
del problema (Evaluacién diagndstica del problema). En dicha fase se promovié que Mei
fuera estructurando su historia de vida y que le asignara un significado propio.
Posteriormente se abordd la historia saturada del problema, que en este caso son los
episodios de cortarse a si misma y finalmente se procedié a la objetivacion del problema
(cortarse asi misma), en donde se identifico los aspectos personales, familiares, sociales,
culturales e histéricas que influyen en Mei a cortarse a si misma; para la objetivacion del
problema se utilizé se promovid en que Mei bautizara el problema y se empleara un
lenguaje externalizador. En esta fase también se caracterizé por la identificacion de los

recursos personales y sociales con los que cuenta Mei para empoderarla ante la
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problematica. Es preciso mencionar que dicha etapa se encuentra descrita en el capitulo 2

del presente trabajo.

En la etapa 2: Re-autoria (Fase de intervencidn), se caracterizé por la
desconstruccion de la narrativa saturada del problemay las précticas discursivas que
mencionaba Mei; la revitalizacion de los esfuerzos de Mei para comprender el origen de
los episodios de cortarse a si misma y la asignacion de un significado propio hacia esta
situacion. De igual forma se promovi6 en Mei la generacion de nuevas propuestas de
accion y el uso de los propios recursos personales y sociales que posee, con la finalidad
de que Mei pudiera hacer mayor consciencia de sus panoramas de accion y de identidad,
los cuales le permitieran tener una mayor agencia personal ante los episodios de cortarse

asi mismo.

En la etapa 3: Terminacidn del proceso psicoterapéutico (Evaluacion del programa
de intervencidn), tuvo como objetivo que Mei logre hacer conciencia del nuevo relato que
co-construyd, es decir que sea capaz de poder identificar y poner en practica sus recursos

personales y sociales para detener la presencia de los episodios de cutting.

3.2.3 Técnicas empleadas
e Externalizacion del problema: Separacién linglistica del problemay de la
identidad de la persona (White y Epston, 2002; White, 2016).
e Preguntas por el panorama de accion: Las preguntas de este tipo se

centran en los eventos que ocurrieron cuando una persona cuenta sus vidas y
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vinculan estos eventos a traves del tiempo, formando una trama. Estas
preguntas se organizan a través de eventos, circunstancias, secuencia,
tiempo y trama (Latorre, 2013; Madigan, 2011; Payne; 2002; White, 1988).
Preguntas por el panorama de identidad: Son preguntas dirigidas hacia lo
que el cliente podria concluir sobre la accion, las secuencias y los temas
descritos en respuesta a las preguntas del paisaje de accién (Latorre, 2013;
Madigan, 2011; Payne; 2002; White, 1988).

Preguntas que revelen los resultados Gnicos: Son preguntas que buscan
resultados Unicos como por ejemplo excepciones, finales Unicos o iniciativas
de la persona (White, 1988).

Preguntas que construyan historias alternativas: El objetivo de este tipo
de preguntas es construir un nuevo paisaje de la conciencia de la persona
(White, 1988).

Conversacion de remembranza: En este tipo de conversaciones se
entrevista al consultante sobre alguna persona que haya tenido una
influencia positiva en su vida y mas adelante se explora la influencia que el
propio consultante pudo haber tenido en la vida de esta persona (Morgan,
2000; Payne, 2002; Tarragona, 2006).

Preguntas para deconstruir practicas de poder: En este tipo de preguntas
aparecen los aspectos politicos de la Terapia Narrativa. Estas preguntas
favorecen a que la persona pueda externalizar los discursos internalizantes,

los cuales han sido originado por las instituciones que mantienen el poder,

90



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

promoviendo asi posiciones subordinas en las personas (Payne, 2002;
White, 1988).

Preguntas para deconstruir las practicas discursivas: Las preguntas de
este tipo tienen como funcion deconstruir el conocimiento objetivo/experto,
promoviendo el conocimiento local que posee la persona. El terapeuta se
convierte en un coautor del conocimiento local y se esfuerza en que las
personas que asisten a terapia sean ellas mismas las autoras de dicho
conocimiento. La responsabilidad del terapeuta consiste en motivar a las
personas a que adopten una postura critica ante los “conocimientos
expertos” de las figuras de la autoridad (Payne, 2002; White, 1988).
Dibujo de cémo es mi vida con y sin el problema: Actividad grafica que
consiste en que la persona dibuje como percibe su vida con y sin el
problema, con el objetivo de que pueda visualizar como el problema esta
influyendo en su vida y como seria su vida sin éste (Freeman et al. 2001).
(Apéndice E).

Preguntas de escala: Se trata de una escala subjetiva con la que el cliente
puede evaluar, entre otras cosas: la intensidad del problema, su grado de
esperanza en que las cosas cambien, cuanta confianza siente en que
cambiaran, el progreso que ha hecho desde la dltima sesién, en qué punto

sentira satisfecho y muchas mas (Tarragona, 2006).
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3.2.5 Disefio de psicoterapia.
En este apartado se describen todas las sesiones Mei, tomando en cuenta las tres
etapas del proceso psicoterapéutico que establece la Terapia Narrativa (Ver tabla4.1y

4.2).

92



Tabla 4.1. Disefio del proceso terapéutico

Proceso terapéutico

Fases

Identificacién de la historia saturada del problema y
objetivazacion del problema (Fase de evaluacion

diagnostica)

Re-autoria (Fase de intervencion)

Terminacion del proceso

terapéutico (Fase de

evaluacion del programa
de intervencion)

Numero de sesiones

10

11

14

16

1sp1og204212

[
(=
w
(5]
S

30

31

[

w
W

Descripeion de las sesiones

Se habla por primera vez sobre el
cutting

Identificacion de las causas del
cutting

Externalizacién del problema
(Uldren Sov: Episodios de
cutting)

=

Identificacion de la historia
saturada del problema

Identificacion de los recursos

Jpersonales y sociales para detener

a Uldren Sov (Episodios de
cutting)

Fortalecimiento de los recursos

Jpersonales y sociales para detener

a Uldren Sov (Episodios de
cutting)

Identificacion de las excepciones
del problema

Dinamica familiar

Indentificacion de como el cutting
interfiere en su vida

Concepciones negativas de su
persona, presente y futuro

Aspectos relacionados a la problematica

Aspectos relacionados a Uldren Sov (Episodios de cutting)

Aspectos relacionados a emociones y pensamientos

Aspectos relacionados a agencia personal
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Proceso terapéutico

Fases

Identificacion de la historia saturada del problema y
objetivazacion del problema (Fase de evaluacién

diagnostica)

Re-autoria (Fase de intervencion)

Terminacion del proceso

terapéutico (Fase de

evaluacion del programa
de intervencion)

Numero de sesiones

(=

10

11

14

16

18194204212

[
[
w
[
-

30

31

~

w

Descripeion de las sesiones

Expresa lo que siente y piensa

Se habla sobre cémo detener a
Uldren Sov (Episodios de cutting)

Retoma actividades de ocio

Presencia de Uldren Sov
(Episodios de cutting)

Detiene a Uldren Sov (Episodios
de cutting)

Previcion de Uldren Sov
(Episodios de cutting)

Ausencia de Uldren Sov
(Episodios de cutting)

Identificacion de emociones

Regulacion de emociones

Indetificacion de sentimientos de
bienestar

Resignificacion de Uldren Sov
(Episodios de cutting)

Desarrollo de una perspectiva
mas favorable de su persona,
presente y futuro

Aspectos relacionados a la problemética

Aspectos relacionados a Uldren Sov (Episodios de cutting)

Aspectos relacionados a emociones y pensamientos

Aspectos relacionados a agencia personal




Capitulo 4. Resultados de la intervencion
En el presente capitulo se revisara el alcance del programa de intervencion
psicoterapéutico disefiado para el caso de Mei, evaluando los resultados obtenidos de acuerdo

con los objetivos de intervencion planteados para el mismo.

4. 1 Objetivos de la evaluacion
4.1.1 Objetivo general

e Conocer el alcance de la agencia personal que logré Mei durante el proceso

terapéutico.

4.1.2 Objetivos especificos

e Analizar el alcance de la identificacion y expresion de emociones e ideas que logrd
Mei en su contexto personal y familiar.

e Analizar la resignificacion de los recursos personales y sociales que le ayudan a
Mei a evitar los episodios de cutting (Uldren Sov).

e Analizar el fortalecimiento de las historias alternativas y favoritas en la vida de Mei
que sirven como contrapeso a los episodios de cutting (Uldren Sov).

e Analizar la resignificacion de la nueva perspectiva que tiene Mei de su persona y de

su futuro.

4.2 Procedimiento de la evaluacion del programa de intervencién
La evaluacion del programa de intervencidn se realizé a partir de un analisis de contenido

de las sesiones que conformaron la etapa 2 (Etapa de Re-autoria) y etapa 3 (Etapa de terminacion
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del proceso terapéutico), tomando como referencia el objetivo general y los objetivos especificos
de dichas fases. De igual manera se utilizé la técnica “¢;Como es mi vida sin el problema?”
(Apendice F) y la estrategia de recursos ludicos (Apéndice G) que propone Freedman et al
(2001); también se le invito a realizar dos reflexiones, una donde describiera su experiencia
acerca del proceso terapéutico (Apéndice H) y otra en donde evaluara el papel que tuvo su
terapeuta (Apéndice I); por ultimo, se realizo un ritual de cierre como parte de la finalizacion del

proceso terapéutico (White y Epston, 2002) (Apéndice J).

4.3 Sesiones del proceso terapéutico
Sesion: 1
Fecha: 23 de octubre de 2019

En la sesion de hoy Mei y yo nos presentamos, de hecho, la mayor parte de la sesion se
centrd en conocernos. Al preguntarle el motivo de consulta, Mei respondio que ella venia porque
no podia controlar algunas cosas las cuales le quitan el aliento. Al explorar esto que comenta se
pudo ver que estaba nerviosa, al reflejar ésto ella comentd que, si lo estaba, también se observd
que tenia ganas de llorar, pero se aguantaba. Agregd que una de las cosas que no puede controlar
es que los familiares por parte de su papa se aprovechan de su abuela paterna quitandole su
pensién, la cual tiene Alzheimer; se le valoro sus sentimientos. No se procedi6 a explorar mas en
el motivo de consulta, porque Mei seguia muy nerviosa, por lo tanto, empezamos a platicar de
otros temas. Al final de la sesidn se realizo el encuadre terapéutico y se le entrego el

consentimiento que deben firmar sus padres.
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Sesion: 2
Fecha: 30 de octubre de 2019

En la sesion de hoy Mei comento, que queria conocerme mas, por lo tanto, me preguntaba
sobre mi persona. Aproveché algunas de sus preguntas para también preguntar por ella. Durante
la conversacion se pudo apreciar que lo que mas la entusiasma es su proyecto de inglés en el que
esta participando ella y algunos amigos suyos. También comento6 que este fin de semana habl6
con su antigua maestra de inglés, la cual aprecia y respeta mucho y que le entregaron su
reconocimiento de inglés que la acredita en un nivel superior para su edad. Ante esta noticia la
felicité, Mei se mostro alegre, pero como que no permitia que se manifestara mas. Cuando le
sefialé lo mencionado anteriormente se quedo pensativa y dijo que no sabia. No quise preguntar
mAs porque en ocasiones se muestra muy nerviosa, de hecho, le pregunté cémo se sentia en esta
segunda sesion, Mei coment6 que menos nerviosa porque ya nos conocemos un poco mas. Antes
de terminar la sesion se le leyeron los contratos terapéuticos para que firmara, no mostro ninguna

duda al respecto.

Es preciso mencionar que cuando se le preguntd qué pensaban sus papas de que su hija
estuviera llevando un proceso terapéutico, Mei se quedd callada, mir6 hacia abajo, respondi6 con
voz baja “que esta bien”. Pareciera que le cuesta trabajo hablar sobre sobre su familia o sobre el

motivo de consulta, el cual no se ha explorado para que no se sienta presionada.

Sesion: 3
Fecha: 6 de noviembre de 2019

La sesion de hoy comenzé platicando sobre qué habia hecho en su fin de semana y como

le habia ido en la escuela. Mei comentd que fue a la comunidad de su mama para comer pibes
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por el dia de muertos, agrego que a ella no le gusta el pib y que solo fue para saludar a unas
primas con las que se lleva muy bien. Con respecto a la escuela mencioné que no ha tenido
problemas y que ya logro entender quimica (materia con la que tenia algunos problemas). Luego

hablamos sobre un anime que le gusta, de hecho, le pregunté si me lo podia explicar, Mei acepto.

Posteriormente le pregunté por su familia, Mei mencioné que esta conformada por su
papa, el cual trabaja para el gobierno; su mama, que es ama de casa; su hermano mayor
(primogénito) que estudia en la facultad de ingenieria fisica y su hermana que esta en tercero de
prepa en la misma escuela que ella (prepa 1). Al explorar la dindmica familiar, Mei menciona
gue no interactia mucho con ellos porque siempre estan ocupados, ademas comenté que el novio
de su hermana la ha cambiado, aspecto que no le gusta a Mei porgue la ha distanciado de ella. Le
pregunté con quién se siente mas cercana, Mei comentd que con nadie. ES preciso mencionar que
durante esta conversacion Mei se notaba triste, mientras se hundia en el sofa. Ante esta situacion
exploré alguna persona cercana a ella con la que tuviera una muy buena relacion, Mei me

comento sobre Carla, una compafiera de la preparatoria la cual conoce desde secundaria.

Luego le comenté a Mei lo siguiente:

Terapeuta: Me llama la atencién que no hemos hablado sobre el motivo de consulta, ya
Ilevamos dos sesiones, por lo que me he preguntado si ya se resolvi6 o si no
hemos hecho algo para poder comentarlo.

Mei: No se ha resuelto, no hemos hablado de él.

Terapeuta: ¢Te gustaria que hablaramos sobre el motivo de consulta? ¢Que los
fuéramos armando?

Mei: Si.

Terapeuta: ¢Qué ha pasado que decidiste solicitar la atencién psicologica?
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta
Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta

Mei:
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Hay problemas en casa que me desesperan, tu lo viste la sesion pasada a
veces no puedo respirar. A veces también me desesperan algunos
compafieros de la escuela. Hago cosas que no deberia hacer que son malas.

¢ Que pasa en tu familia?

La familia de mi papa hace menos a mi papa, no lo toman en serio y eso me
molesta. A veces lo hacen menos en la familia, desde chico se lo han hecho.
Con la familia de mi mama, unos tios le quieren robar unos ranchos a mi
abuelo, de hecho, lo golpearon y lo dejaron tirado un buen rato. Pudo haber
muerto mi abuelo.

Lamento escuchar esto. ¢ Como te hace sentir estas cosas que me cuentas?
Me hacen sentir impotente porque no puedo hacer nada por mi familia.

Si me imagino, son cosas muy fuertes las que cuentas. Oye y ¢cémo te
enteras de todos estos problemas que ocurren en tu familia?

Escucho a mi mama y a mi papé hablar sobre esto. También a veces los veo
discutiendo con sus familiares.

Oye hace rato comentaste que haces cosas que no deberias hacer porque
son malas ¢ Qué son esas cosas?

(Se lleva la almohada al rostro e intenta decirlo, pero no puede). No sé
cémo decirlo.

No te preocupes toma tu tiempo.

(Intenta de nuevo y no puede pronunciarlo. Se le ve como si la angustia
estuviera en ella.

Ya sé que podemos hacer. ¢Qué te parece que escribas o dibujes esta
situacion?

Si.
(Le entregué unas hojas, colores y un lapiz) Aqui tienes.

Lo voy a escribir mejor.

Mei escribi6 lo siguiente en la hoja:

Mei

Terapeuta

Cuando me desespero, me corto ° < °

¢ Cuando pasoé por primera vez?
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Mei Hace como 3 afios ° < °
Terapeuta: ¢Alguien mas sabe de esto?
Mei Solo la psicéloga de mi secundaria
Terapeuta: ¢Cdmo te sientes que compartas esta situacion?
Mei Puesnosé°<®°
Terapeuta: Agradezco que confies en mi para contarme esto. Eres muy valiente :D

Mei: (Me ve y solo levanta los pulgares)

Le comenté que tenia muchas preguntas para hacerle, le pregunté que, si queria seguir
escribiendo en la hoja de papel o que hablaramos, ella me dijo que ya podiamos hablarlo.
Primero le pregunté si le incomodaba utilizar el término “me corto”, ella respondi6 que si, por lo
que le pregunté si tenia un nombre para referirse a esta situacién, Mei coment6 que no tenia otro
nombre. Ante esta situacion le propuse que encontraramos un nombre adecuado para
mencionarlo. Posteriormente le pregunté en qué lugar realizaba dicha accion, Mei me respondid
que lo hace en su cuarto cuando esta sola. También exploré cdmo habia sido su experiencia con
su antigua psicéloga de la secundaria con respecto a esta situacion, Mei comentd que estuvo con
ella 1 afio y medio y que solo le decia que lo dejara de hacer porque era malo. La Gltima pregunta
que le hice fue ¢qué pasaria si tus familiares se enteran? Mei contestd “la verdad no sé, creo

que se desesperarian y me dirian que lo deje de hacer”.

Antes de concluir la sesion, le di una plastilina y le pregunté si podria representar las
distancias que ella percibe de su familia, ubicé a su padres y hermanos lejos de ella; a la Unica
que puso cerca de ella fue a su amiga Carla, la cual considera como una persona significativa.

Mei agreg0 que sus padres y hermanos no le hacen caso y si le llegan a prestar atencion es solo
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para regafiarla, por lo tanto, ha optado por mantenerse alejada de ellos. Es preciso mencionar que

se le valoraba sus emociones y experiencias.

Al final de la sesion le agradeci el que pudiera comentarme esta experiencia, también le

pregunté lo siguiente:

Terapeuta: ¢COmo te sientes ahora?,
Mei: Me siento mas tranquila. Como que lo pude sacar. Creo que me hacia falta.

Terapeuta: EIl poder hablar sobre estos temas nos ayuda a liberarnos. Me alegro mucho
de que te sientas mas tranquila.

Mei: (Sonrio).
Antes de que acabara la sesion le comenté sobre una actividad que se llama “Carta” la
cual sera enviada a una persona significativa para ella. Le propuse que la carta fuera dirigida a
una de sus maestras con las que tiene una muy buena relacion. Mei acepto el realizar dicha
actividad. Como ejercicio para la casa le comenté que pensara en un nombre para hablar sobre su

situacion, Mei dijo que lo iba hacer.

Sesion: 4
Fecha: 13 de noviembre de 2019

En la sesion de hoy Mei me comentd que no habia seleccionado algiin nombre para su
situacidn, que lo que habia hecho era escribir algunas opciones que podrian servir. Algunas de
las palabras estan escritas en un lenguaje que ella escribi6 en el 2014, dicho lenguaje surge
porque ella estaba aburrida; lo tenia escrito en una libreta que llevo a sesion. Menciona que su
lenguaje sonaba tonto, a lo que respondi que no importaba como sonaba, que lo importante era

que le pudiera ayudar a expresar lo que siente. Se le reconocio su esfuerzo y dedicacion para

101



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

hacerlo. Posteriormente me mostro cuales eran las reglas de dicho lenguaje. Es preciso

mencionar que mientras se leia lo que tenia escrito en su libreta Mei, se mostraba un poco timida.

Luego le propuse que juntos escojamos un nombre para bautizar a la situacién

(externalizacion del problema):

Terapeuta: ¢ Hay algo asi como un enemigo o villano en el videojuego de Destiny al que
le quieras asignar esta situacion?
Mei: (Se rie nerviosamente) Uldren.
Terapeuta: Correcto ¢y ese villano que hace?
Mei: Mat6 a un personaje que todos amaban en Destiny (Se rie nerviosamente)
Terapeuta: ¢Y cOmo ves esta opcion?
Mei: Esté bien.
Terapeuta: Bueno, yo ya propuse una opcién de un villano ¢ta cual podrias proponer?
Mei: No sé, alguna de estas (sefiala las que escribid).
Terapeuta ¢Y cdmo cual de estas te llama mas la atencion? Que podria ayudar a que
cuando hablemos sobre esto sea mas facil pronunciarlo.
Mei Uldren
Terapeuta ¢Cudl?
Mei Uldren
Terapeuta: ¢Te gustaria que a esta situacion le digamos Uldren?
Mei Si
Terapeuta: Entonces queda con su nombre Uldren ¢te gustaria agregarle un apellido?
Mei Pues se Ilama Uldren Sov
Terapeuta: Correcto.
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Se le explica que el asignarle un nombre a este tipo de situaciones ayuda a que nos sintamos

mejor. Posteriormente nos centramos en ubicar en qué momentos se presenta Uldren Sov.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta

Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei

Y este Uldren Sov ¢en qué momentos se aparecen?
Cuando me siento muy desesperada y triste.
¢ Y qué situaciones te hacen sentirte desesperada o triste?

Con los problemas de mi familia y a veces cuando como te dije la semana
pasada no puedo controlar lo que siento y me estreso mucho. Me molesto.

¢ Y qué es eso que sientes? Recuerdo que la sesidn pasada habias comentado
que a veces sientes algo que no puedes controlar. ¢Qué es ese sentimiento?

¢Cémo? ¢ Qué es lo que siento?
Si
Como te dije a veces no puedo respirar o me empieza a doler la cabeza.

¢Este Uldren Sov tiene que ver con esto, con que no te permita respirar y
que te genere dolores de cabeza?

(asienta con la cabeza)
¢ Cuéndo sabes que Uldren se esté acercando a ti?

Cuando... Primero me empieza a doler la cabeza, luego se me dificulta
respirar y luego me molesto por las cosas que pasan y es cuando eso
aparece.

Cuando Uldren aparece. Y este Uldren, me habias comentado que lleva, asi
como tres afios aqui. En estos tres afios ¢qué ha pasado? ¢Se ha hecho mas
grande, mas chico, mas poderoso?

Pues es por momentos del afio, por asi decirlo, donde me siento mas triste y
molesta. Vienen recuerdos que no me gustan. No es como que haya hecho
asi (con sus manos simula como algo expansivo), sino que es por el
momento en que aparecen.

Se podria decir que este Uldren tiene sus temporadas ¢no?

Si.

Se busca las excepciones del problema.
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta
Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:
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¢Y ha habido momentos en que hayas podido combatir a Uldren y que lo
hayas vencido o que hayas estado cerca de haberlo vencido?

Si

¢Me podrias comentar ese momento en que pudiste vencer o detener a
Uldren?

Pues cuando estuve a punto de... Cuando Uldren aparece pues trato de
pensar en otras cosas, en cosas que me hacen feliz para que no aparezcan.

Oye y ¢,cOMo qué cosas piensas para que Uldren se detenga?

Pues el recuerdo que mas utilizo para enfrentar a Uldren es cuando me
aceptaron en la beca ACCES. Es como el recuerdo més bonito que tengo de
toda mi vida y pues siempre trato de utilizarlo.

Entonces el dia que te asignaron la beca es como tu arma secreta para
vencer a Uldren. Y ¢qué hace Uldren cuando activas tu arma, cuando
activas este recuerdo?

Pues va desapareciendo.

¢ Cuando fue la ultima vez que Uldren aparecio?

Hace como tres no un mes que aparecio.

¢y qué paso para que apareciera Uldren hace un mes?

No me acuerdo. Creo que porque mi prima, bueno no sé si sea mi prima, la
que le robaba a mi abuelo aparecio otra vez de la nada y pues estaba ahi
con su sonrisa toda sinica y gorda. Pero empecé a recordar todo lo que me
hizo, lo que nos hizo; me empecé a molestar, vinieron esos recuerdos.

¢ Como es que Uldren aparece y tu papd, tu mamay tus hermanos no se
percatan de él?

(No contesta)

Al parecer es muy escurridizo este Uldren.

Posteriormente se le pregunta cémo se ha ido sintiendo el que estemos hablando de Uldren,

Mei menciona “Pues, como que ya necesitaba hablarlo con alguien, porque nadie lo sabia, solo

la psicologa de mi secundaria”.
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Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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¢ Estoy pensando en que otras barreras le podriamos poner a Uldren para
que no aparezca?

¢ COmo que para que no aparezca?
Si, asi como de qué otra manera lo podriamos detener.

A veces, muy muy pocas veces aparece bueno, intenta aparecer. Algo que yo
hago me pongo a jugar videojuegos. Como Destiny es de disparos, todo mi
enojo se lo paso a lo que hago en Destiny. Es como otra forma de
desaparecer esto.

Creo que ahorita ya encontramos dos defensas o recursos, vamos a
nombrarlo como recursos para detener a Uldren que es el recordar ese
momento de cuando te dieron la beca y el jugar Destiny.

Se explora las areas (partes del cuerpo) en las que aparece Uldren y su forma.

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta
Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta:
Mei

Terapeuta:

Estaba pensando si Uldren tiene un area especifica donde aparece
¢ O sea donde me corto?

Pues donde aparece Uldren. No sé si quieres que lo dibujemos.

No sé dibujar.

Pues seria dibujar una silueta de una persona y ahi lo podemos sefialar. ¢Se
te hace mas facil? ¢ O prefieres comentarlo?

Comentarlo mejor.

Esta bien.

En los brazos y antes aqui comencé (sefiala sus muslos).
¢Después de que aparece Uldren qué pasa?

Siento que todo lo que siento se va.

Uldren ¢tiene alguna forma en particular? Si lo pudieras describir ;Como
seria?

¢Como qué, como seria?
¢Coémo seria Uldren si lo pudieras describir?
Seria filoso. Cualquier cosa que pueda cortar.

¢Entonces tiene esta capacidad de adaptarse a diferentes formas filosas?
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Mei: Si.

Terapeuta: ¢Tiene alguna forma preferida Uldren?
Mei: Una tijera.

Terapeuta: Cuando le ganas a Uldren ¢Como te sientes?
Mei: No sé, creo que bien.

Terapeuta: ¢Alguien nota tus victorias contra Uldren?
Mei No.

Antes de acabar la sesion le entregué la carta terapéutica para su maestra, al leerla
comento que se escuchaba muy formal pero que estaba bien. También le pregunté sobre como se
sentia a comparacion de la primera sesion, Mei comentd que se siente menos nerviosa. Le
pregunto que de una escala del 0 a 10 en donde 0 es nada nerviosa y 10 muy nerviosa, donde se
ubicaria; Mei comenta que en la primera sesion se ubicaba en un 8 0 9 y que ahora se encuentra

enun 3 04.

Sesion: 5
Fecha: 20 de noviembre de 2019

La sesion de hoy comenzé preguntandole cémo habia estado su semana. Mei respondio
que bien, ya que no le habian marcado tarea debido a que ya van a comenzar sus examenes
finales. También se hablé sobre sus planes de vacaciones para diciembre, las cuales las quiere
dedicar para jugar Destiny. Posteriormente hablamos sobre como son sus padres con ella, Mei
menciona que tienden a hacerla sentir menos, comparando los logros de sus hermanos mayores.
Menciona que cuando ella consigue un logro sus papas no lo celebran, solo le dicen bien hecho.

Agrega “A mi hermano lo tienen en lo mas alto. En cambio, a mi no”.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei
Terapeuta
Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta
Mei

Terapeuta
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¢ COmo te sientes con respecto a estas actitudes de tus padres?
Bien, ya me acostumbre.

¢ Te acostumbraste 0 cOmo que te resignaste?

Como que me resigné.

¢ Qué les pasa a los papas que tienden a comparar a sus hijos? Si, todos los
hijos son diferentes, tienen sus propias virtudes, son Unicos.

Si, cada uno es diferente.
¢ Entonces como te sientes al respecto?
Me siento mal, me molesta que anden comparando con ellos.

Si me imagino. Es horrible. Me pregunto si Uldren Sov tiene se encuentra
relacionado con esta situacion de tus padres.

Si lo esté.
¢De qué manera?

Pues cuando me menosprecian Uldren Sov aparece, lo empiezo a pensar.
También pasa con mis hermanos, con sus comentarios.

Este Uldren Sov, ha logrado traer a su lado a tu familia. Entiendo porque es
dificil detenerlo. La ventaja es que ya identificamos un elemento que le da
fuerza. ¢ Habra algun otro?

(Se queda pensando) Si.
¢Me lo podrias compartir?
(Se queda pensando. Se ve como preocupada) Es personal.

Entiendo, es respetable.

Agrega que a veces le da ganas de insultar a sus papas, porque la hacen menos e inventan

cosas de ellas que luego le comentan a otras personas. Es preciso mencionar que durante este

discurso se pudo observar a Mei mas espontanea al momento de expresar lo que siente y piensa,

se le reflej6. Comento que no se habia percatado.
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Luego la invité a realizar un dibujo de como es su vida con Uldren Sov presente. Se
dibujo a ella (busto) pensando en Uldren Sov, también representé como signo de presion, la cual
representan esas sensaciones cuando Uldren Sov aparece. Luego la invité a dibujar su mundo sin
Uldren Sov, en este segundo dibujo, dibuja su rutina la cual es ir a la escuela, regresar a la casa,
estudiar, jugar Destiny y dormir. Le pregunté qué veia en ese dibujo, Mei comentd “Veo como
Uldren Interfiere en mi vida”. Le respondi “Te entiendo, lo bueno es que poco a pOCO vamos
conociéndolo un poco més para hacer que se vaya. El objetivo de estos dibujos fue localizar

donde nos encontramos y hacia donde vamos a ir jte parece?”. Mei. “Si, me parece”.

Posteriormente le pregunté lo siguiente:

Terapeuta Mei ¢En estos dias Uldren se ha asomado o aparecido?
Mei Si

Terapeuta ¢Y qué paso?
Mei Lo detuve me puse a jugar Destiny

Terapeuta Muy bien, pudiste detenerlo.

Mei De hecho, también estuve leyendo el mensaje que me envié mi maestra
(E.T.) cada vez que se presentaba en mi mente Uldren.

Terapeuta Excelente, sigamos asi. Poco a poco vamos deteniéndolo.

Antes de finalizar con la sesion, le lei a Mei la respuesta que obtuve por parte de su
maestra. Al escucharla se pudo observar que estaba llena de felicidad, pero como que se
contenia. También se pudo observar como sus 0jos se pusieron llorosos. Al reflejarselo Mei
comentd “Tengo ganas de llorar, pero no quiero hacerlo”, le pregunté si era porque estabamos
aqui en sesién o por otra cosa, a lo que ella respondid “es por lo primero”. Finalmente le

pregunté si ella conocia esas virtudes suyas que su maestra habia mencionado, Mei responde que
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no se habia dado cuenta, agregué que esas virtudes podrian ser de gran ayuda para vencer a

Uldren Sov.

Sesion: 6
Fecha: 27 de noviembre de 2019

Hoy Mei se presenté media hora tarde, debido a que estaba en el trdmite de unas becas
que esta ofreciendo el gobierno; es preciso mencionar que un dia antes Mei fue a avisarme de
dicha situacién. Estando ya en sesion Mei coment6 que realiz6 otros dibujos sobre como es su
vida con Uldren Sov y como seria su vida sin Uldren Sov, saco su libreta de dibujo y me los
mostr6. Comentd que los volvié hacer porque sentia que estaba mas relajada para realizar los
dibujos que la ultima vez. Le pregunté que le reflejaba el primer dibujo (Uldren Sov en su vida),
Mei comentd “me impide respirar, me atrapa como en el dibujo”, se le pregunto si algo mas,
dijo que no. Posteriormente le pregunté lo mismo sobre el segundo dibujo “Estoy libre sin
problemas” mencioné Mei. Posteriormente le comenté que los dibujos me transmitian la misma

sensacion que ella experimentaba.

Otro tema que se abordé fue el cdmo se habia sentido esta semanay si Uldren Sov se

habia asomado o aparecido.

Mei Me senti bien esta semana. Uldren Sov no se presento.

Terapeuta Qué bueno que tuviste una semana muy buena y que Uldren Sov no se
aparecio.

Mei Pero hubo momentos en los que me sentia triste.
Terapeuta ¢La tristeza esta relacionada con Uldren Sov.

Mei Si.
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Terapeuta ¢Qué fue lo que pasé que hizo que la tristeza se presentara?
Mei No quiero comentarlo.

Terapeuta Esta bien, no te preocupes, te respeto.
Mei Gracias

Terapeuta Oye Mei, queria comentarte que me he quedado pensando en ese otro factor
que le da fuerza a Uldren Sov, de hecho, me preocupa un poco. ¢Podriamos
hablar un poco sobre eso?

Mei Es por esa situacion por la que estuve triste. Siento que todavia es
demasiado pronto para hablar de eso, luego méas adelante te contaré.

Terapeuta Esta bien, hablaremos de eso méas adelante.

En los ultimos 15 minutos de la sesién se realizo la actividad “5+y 5-”, con el objetivo de
identificar cuéles son sus areas fuertes y cuéles son las areas en que pudiera desarrollar mas. Con
respecto a sus areas fuertes Mei escribié dibujar, aprender inglés, jugar videojuegos y ser
responsable. Mientras que en lo que puede desarrollar mas es controlar sus emociones, estudiar y
socializar. Le pregunté si podia ver algo en comun en lo que escribid en sus areas fuertes, Mei
comento que no, a lo que respondi que eran actividades que implican mucha dedicacion y
esfuerzo, las cuales podrian ayudarnos para vencer a Uldren Sov. Mei sonri6 y asintié con la
cabeza. Luego hablamos sobre las otras areas en las que pudiera desarrollarse mas, Mei comentd

que Uldren Sov influye en su control de emociones.

Antes de que terminara la sesion, le agradeci el que cada vez que platiguemos con mayor
confianza, también le dije que en cada sesion la veo méas espontanea. Mei sonrid y comento que
ella también se sentia mas libre para hablar. Finalmente acordamos que nos vamos a seguir

viendo en las primeras dos semanas de diciembre, antes de salir de vacaciones.
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Sesion: 7
Fecha: 4 de diciembre de 2019

Hoy Mei comento que habia logrado terminar el semestre sin haber debido ninguna
materia, la felicité y le pregunté ¢;como se sentia al respecto? ella coment6 que bien sin
mostrarse alegre, al percatarme de esto le contesté ;bien como?, Mei respondid “Me siento bien,
de que si pude pasar mis materias . Luego hice la siguiente pregunta “;qué dice de ti el que

hayas logrado pasar todas tus materias?”’, “De que puedo hacerlo, de que tengo las

habilidades”.

Luego le pregunté ;como habia estado su semana? Mei coment6 que bien ya que habia
hablado con un compafiero de su salén el cual también le gusta Destiny, ambos acordaron jugar
en linea en vacaciones. Posteriormente Mei dijo “aunque la verdad no sé si podamos porque él

>

tiene un X-box y yo un Playstation”. “Se podria checar. Si tui lo puedes invitar a tu casa a jugar
0 él que te invité a jugar a su casa” agregué. Mei asintio con la cabeza. Otro tema por el que le
pregunté fue por ;como habia estado su familia?, Mei respondié que bien, la invité a que me
describiera qué era bien, a lo que Mei comentd “Pues, bien no hablo con ellos, cada quién esta
haciendo sus cosas. Solo mi papa a estado actuando raro, me acaricia la cabeza”, y “;qué crees
que signifique para ti?” le pregunté, Mei respondio “creo que es una muestra de cariiio, pero no
me gusta, se siente raro”. “;Como es que no te gusta? ;has tenido una experiencia no
agradable relacionada a esta conducta’ |e dije, “si, mi maestro de quimica de la primaria me lo

hacia. No me gustaba, se lo dije y lo dejo de hacer. De hecho, no me gusta que me toquen”

agreg6 Mei.
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Mei
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Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta
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Por lo que me comentas hoy y por lo que hemos hablado en las sesiones
pasadas, ¢crees que esto tenga que ver con la socializacion?

Si.

¢De qué manera?

Tengo miedo de que cuando socialice con alguien me rechace.
¢ De donde viene esa idea?

Mis papas y mis hermanos siempre me rechazan cuando hablo.
¢Con algun tema en particular?

Con cualquiera.

¢ Como reaccionan cuando hablas?

Me dicen que no hable o hacen caras. Me hacen sentir que no soy agradable
para los otros.

Me imagino que por eso no les has comentado sobre Uldren Sov a tu
familia.

Si

¢De casualidad han hablado sobre lo que hace Uldren Sov, pero en otras
personas?

Si.
¢, COmo reaccionan tus papas?

Tal vez me regafiarian, me diria que lo deje de hacer. Mi mama dice que las
personas que hacen eso, estan mal, que son unos locos.

¢ COmo es que tu mama tiene conocimiento de ese tema?

Mis hermanos le cuentan a mi mama que tienen comparfieros que pasan por
esta situacion. También pues en la secundaria donde estudié habia otros
chicos que lo hacian.

Ahora entiendo por qué decides mantenerte callada.

Luego pregunté si existe una relacion entre ese sentimiento de “no sentirse agradable para

los otros” y Uldren Sov.
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Mei
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Terapeuta

Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta

Mei
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Me pregunto si este sentimiento de no sentirse agradable para los otros esta
de alguna manera relacionado con Uldren Sov.

Si.

¢De qué manera?

Cuando me siento, asi como te comenté Uldren Sov empieza aparecer.
Y me imagino que deja como su huella.

¢ Como que su huella?

Las consecuencias que deja.

¢Las cicatrices?

Si sus cicatrices. ¢ Prefieres que le digamos cicatrices o huellas? ¢ Coémo te
sientes mas comoda?

Huellas esta bien.

¢ Qué mensaje te estara transmitiendo Uldren Sov con sus huellas?
Que no soy agradable para las demas personas.
¢Asi como lo hacen tus papés y tus hermanos?
Si.

¢Las huellas tienen una forma?

¢Cémo?

Si, que si tiene una forma en particular.

(Se ve nerviosa y simula con las manos un corte)
¢ Prefieres dibujarlo?

No (responde desesperadamente)

¢ COmo te sientes ahorita?

Muy incomoda

¢ Te parece que lo dejemos hasta aca?

Si.
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Inmediatamente le ofreci disculpas, ya que habia sentido que habia sido muy intrusivo
con respecto a Uldren Sov y le agradeci el que me expresara que se sentia incomoda. Mei acepto

mis disculpas y platicamos sobre Destiny.

Otro tema que se abordd en sesion fue sobre que otras situaciones influyen en que Uldren
Sov aparezca. Antes de empezar a hablar sobre este tema, Mei comentd que no sabia como
hacerlo, le propuse si queria escribirlo o dibujarlo, ella prefirié hablarlo. Al darme cuenta de que
se complicaba el decirlo le pregunté si el que estuviera de frente le incomodaba, ella respondid
que si. Ante esta situacion le propuse voltearme hacia la pared y solo escucharla, Mei acepto.
Dicho tema trata de que desde nifia ha sentido fascinacion por el espacio, ser astronauta y
descubrir cosas relacionadas con el espacio, pero siente que mientras crece nunca lo va a lograr,
lo cual va daria como resultado el que sus papéas no se sientan orgullosos por ella tal y como lo
hacen con sus hermanos. También cree que no tiene las habilidades y los recursos para lograrlo.
Una vez que termino de hablar, le pedi la autorizacién para voltearme, estando de frente le dije
“nunca vas a superar a tus hermanos, porque ti eres unica y ellos también son Unicos, cada uno
tiene sus propias virtudes. A veces nuestros papas cometen el error de compararnos o brindar
mas atencion a alguno de sus otros hijos creando este tipo de conflictos. Creo que puedo
atenderte porque he pasado algo similar con mi hermana y con mis papas; le conté cdémo mis
papas le prestaban mas atencién a mi hermana a pesar de que me esforzaba y hacia méas cosas
para sentir su interés y carifio. Mei escuchaba atentamente. Al final le comenté que no somos
capaces de controlar lo que hacen o sienten las otras personas, pero que podemos controlar el

como van a influir sus acciones en nosotros.
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Sesion: 8
Fecha: 11 de diciembre de 2019

La sesion inicid preguntandole a Mei ¢cdmo habia estado su semana? ella comentd que
bien, normal. Agregd que un poco aburrida porque se la pasa en la casa sin hacer nada. Luego
pregunté por su familia, Mei respondi6 que seguia igual que cada quién estaba en los suyo.
Posteriormente acordamos sobre la asistencia de su mama la proxima semana, le comenté que el
tema del que voy a hablar va a ser sobre su historia de vida, le pregunté si queria que le
comentara a su mama sobre algun tema especifico, Mei comentd que no se le mencionara sobre
Uldren Sov. Otra pregunta que le realicé fue ¢qué le voy a comentar a tu mama si me pregunta
por el motivo por el cual solicitaste atencion psicologica? Mei se qued6 sorprendida y dijo que
no sabia qué decirle, ante esta situacion le propuse el comentarte a su mama que el motivo era
por la presencia de estrés y ansiedad debido a las materias de este semestre, Mei aceptd la

propuesta.

Luego le comenté que me habia quedado un poco preocupado por la sesion pasada, la

cual fue muy fuerte debido a los temas que se tocaron.

Terapeuta ¢Como te fuiste después de la sesion que tuvimos la semana pasada? Senti
que fue un poco complicada

Mei Si, lo fue. De hecho, me fui pensando en eso que dijiste
Terapeuta ¢Qué dije?

Mei Que a veces los papas hacen eso, nos comparan con nuestros hermanos. Y
€s0 N0 me gusta.

Terapeuta ¢COmo es que te quedaste pensando en eso?

Mei Fue porque me acordeé de tu historia. En la que tus papas le ponian mas
atencién a tu hermana que a ti. Nuestras historias son un poco similares
(Sonrie)
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Si lo son.

Otro tema que se abordd en sesion fue sobre su suefio de ser astronauta.

Terapeuta

Mei

Terapeuta
Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta
Mei

Terapeuta

Mei

Me quedé pensando en tu suefio de ser astronauta ¢Por qué dices que no
puedes cumplirlo?

(Se rie nerviosamente) A los astronautas les piden doctorados y maestrias en
fisica, matematicas y quimica, materias en las que no soy buena. También
saben hablar muy bien inglés y hay racismo, yo soy mexicana.

¢ Solamente esas materias les piden?
Si, supongo.

Te pregunto esto porque la semana pasada vi una serie en Netflix que se
Ilama One strange rock, en donde entrevistan a 11 astronautas, los cuales
tienen otras profesiones de las que tu mencionas.

¢ Si?

Si, hay astronautas que aparte de ser fisicos, mateméticos y quimicos son
geologos, bidlogos, bidlogos marinos, neuropsicélogos, psicélogos de la
conducta, entre otros. El ser astronauta es como otra especialidad de la
profesion que desempefias.

(Se queda callada)

Mencionas que ellos saben inglés. ¢acaso ti no sabes inglés? Me has
comentado que sabes.

Bueno si sé, pero no su nivel.

Eso es diferente, estas aprendiendo. ¢ Como cuantos afios tienen los
astronautas que conoces?

No sé, creo que tienen como 30 o 40 afios.
Y tU ¢ cuantos afos tienes?
Tengo 15 afios (sonrie)

Ya veo, eres joven y estas aprendiendo. Para alcanzar al astronauta de 30
anos te faltan 15 afios, 15 afios en los que puedes aprender muchas otras
€0Sas ¢,no crees?

Si
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Aparte todavia no sabemos qué carrera vas estudiar. Puede que esté
relacionado con el ser astronauta. ¢No crees?

Si (sonrie).

Tu suefio no es malo, pero me llama la atencién que es alto y para
alcanzarla primero hay que subir muchos escalones. ¢Es asi?

Si, asi es. Me pongo metas altas para alcanzarlas.

¢Como es que lo haces de esa manera? ¢No crees que seria mejor como
dividirlo por secciones y conforme vamos avanzando vamos subiendo?

Lo hago para estar a la par de mis hermanos. Mis papas los tratan como si
fueran los mejores y a mi no. Cuando no alcanzo mis metas, me frustroy
Uldren Sov aparece.

Te entiendo.

Luego pasamos a realizar una actividad. Le entregué impresa la carta que su maestra me

habia enviado, la invité a que la leyera y que escribiera los recursos personales que su maestra ve

en ella. Mei acepto, pero me comentd que se le dificultaba leer la carta, le pregunté si se sentiria

mas cémoda si la dejaba un rato sola en la sala, Mei dijo que si, por lo que procedi a retirarme.

Diez minutos después entré a la sala y le pregunté como se habia sentido al leer de nuevo la carta

gue me habia enviado su maestra, Mei solo dijo que bien mientras llevaba la carta a su pecho y la

abrazaba. Posteriormente, la invité a que me leyera los recursos que habia identificado en la

carta, Mei los ley6 tal cual estaban escritos; los recursos identificados por Mei fueron los

siguientes: despierta, activa, participativa, inteligente, capaz, buena estudiante, excelente amiga,

excelente hija. Con lo que respecta a este tltimo recurso Mei hizo entre comillas “excelente

hija”.

Terapeuta

Mei

Veo que hiciste entre comillas ser excelente hija ¢Como es que lo hiciste?

Si fuera una excelente hija mis papas me tratarian de la misma manera que
a mis hermanos.
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Pero tu eres buena en otras cosas como en inglés, ¢tus hermanos tienen el
mismo nivel que ta?

No, pero esto no es suficiente para mis papas, ni el pasar mis materias.

Yo no creo que seas una mala hija. Yo creo que tus papas no se han
permitido el ver estos recursos que te hacen unica.

Luego se le propuso a que volviera a decir los recursos personales que habia encontrado

en la carta, pero esta vez agregando el “yo soy...”, Mei aceptd. Durante el momento en que

mencionaba sus recursos, me pude percatar que Mei habla en voz baja y para los recursos soy

inteligente y capaz bajo mas su tono de voz. Al sefialarselo Mei comento:

Terapeuta

Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei
Terapeuta
Mei
Terapeuta

Mei

Veo que bajas el tono de tu voz cuando mencionas que eres inteligente y capaz
¢ COmo es que sucede?

Si lo hago. Es raro mencionar que tengo estos recursos.
¢ Queé te lo impide?

No sé, creo que en realidad no tengo estos recursos.

¢ Quiénes te han dicho que no tienes este recurso?

Mi familia.

¢Papa, mama y tus hermanos?

Toda mi familia. Los parientes de mi mama y mi papa. Me tratan como una
tonta y estupida, no me gusta”.

¢Puedes decir “Ya estoy cansada que me traten como una tonta y una
estlpida?

No sé, creo que no puedo.

¢Podrias intentarlo?

Ya me canse de que me traten como una tonta y una estupida.
¢ COmo te sientes?

Un poco mejor.
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Se retom0 el didlogo a los recursos de Mei.

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

A veces no nos damos cuenta de nuestros propios recursos. Y el que alguien
mas nos los sefiale es de gran ayuda. Nuestros son como un iceberg a veces
no se asoman todos ¢no crees?

Si, creo que si (sonriendo)

De los recursos que identificaste en la carta ¢cuéles podrian ser Utiles para
vencer a Uldren Sov?

Inteligente y capaz

Correcto ahora ya tenemos mas recursos, los cuales son jugar videojuegos,
recordar el momento en que te dieron la beca, leer la carta y escuchar el
mensaje de tu maestra, el ser inteligente y el ser capaz. ¢Puedes ver como
poco a poco hemos encontrado mas recursos para vencer a Uldren Sov?

Si

Vas a ver qué le vamos a ganar.

Antes de que concluyera la sesion, le comenté a Mei que si se llegara a asomar Uldren, en

este tiempo gue no nos vamos a ver por las vacaciones, que recuerde sus recursos personales Yy

que haga lo que ha hecho para que no se presente (jugar videojuegos, recordar cuando le dieron

la becay leer y escuchar la carta que le dio su maestra), ya que le han sido de gran utilidad en

estos meses. Mei asintio con la cabeza. Le reconoci todo el valor que ha tenido para enfrentarse a

Uldren Sov, el cual no se ha presentado solamente asomado, y por el hecho de brindarme su

confianza; le regalé un libro como muestra de mi agradecimiento y para hacerla sentir que no

esta solo, sino que esta acompafada.
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Sesion: 9
Fecha: 16 de enero de 2020

En la sesion de hoy Mei hablé sobre como se la habia pasado en sus vacaciones. Comento
que se sintio aburrida ya que no salié de su casa, que tuvo la visita de unas primas y que estuvo
jugando Destiny, haciendo énfasis en este juego, Mei menciona que esta atorada en un nivel, el
cual necesita internet para poder pasarlo. Agrego que la cena de Navidad y Afio Nuevo estuvo
muy tranquila ya que su familia no es muy fiestera. Me percaté que habia traido su mochila, le

pregunté si estaba recursando alguna materia, Mei me comentd lo siguiente:

Mei Estoy adelantando materias.
Terapeuta ¢COmo es que estas adelantando materias?

Mei Mi hermana me lo recomendd. Dijo que si no lo hacia me iba a arrepentir. A
parte no queria estar en mi casa.

Terapeuta ¢ CoOmo es que no quieres estar en tu casa?

Mei No hay nada que hacer.

Luego hablamos sobre cémo se habia sentido que suma haya asistido a sesion. Mei
comentd que un poco rara, pero que le comentd a su mama sobre lo que habia platicado conmigo

y se sintié mas tranquila. Durante esta conversacion aproveché para preguntarle lo siguiente:

Terapeuta: Tu maméa me comenta que trata a todos sus hijos por igual ¢tl qué crees?

Mei No es cierto. A mis hermanos les da mas permisos que a mi. No me deja ir a
fiestas.

Terapeuta Yaveo. También comentd que ultimamente te ha estado motivando para que
regreses a jugar voleibol.

Mei Si lo hace, pero me duele mi rodilla por lo del tumor que tuve. Me duele
porque no hice mis ejercicios de rehabilitacién que me dej6 el doctor.

Terapeuta Otra cosa que comentd tu mama fue que ella estaba un poco alterada
porque habias solicitado la atencion psicoldgica, pero que tu papa le dijo
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que se relajara. Me parecio sentir que ambos estan interesados en que
vengas.

(Asienta su cabeza con sorpresa).

Otra cosa que comento de manera asustada es que en ocasiones tu dices que
estaria mejor que la raza humana se muera, que mejor no hubieras nacido,
que es mejor que nos extingamos, etc. cuando estas molesta. Le asusta que
pienses asi.

(Se rie) Si lo digo a veces pienso eso ya que le hemos hecho mucho
mal al planeta. Pero mi mama exagera.

Posteriormente le dije a Mei que, en estas vacaciones habia leido las bitadcoras de nuestras

sesiones y que me habia percatado de que Uldren Sov esta muy relacionado con la forma en

cémo se relaciona los miembros de familia, que pareciera que esa es una causa pero que también

podria ser una solucion.

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta

Mei

Terapeuta:

Estaba pensando en que, si tu familia se involucrara en el proceso
psicoterapéutico podria ser la solucion para vencer a Uldren Sov ¢ qué
piensas?

No creo que esa sea la solucion, el ser carifiosa con ellos no creo que sea la
solucion.

No estaba hablando de que seas mas expresiva o carifiosa con ellos. Sino
que ellos y tu descubran otras maneras de comunicarse, ya que la misma
comunicacion es también un factor que desencadena a Uldren Sov.

Podria ser.
¢ Qué es lo que te gustaria que cambie en tu familia?
El que me dejen de comparar con mis hermanos.

Entiendo. Por eso consideré que mas adelante tu familia pudiera participar
mas en el proceso psicoterapéutico.

También hablé sobre el cutting.
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Estuve leyendo sobre el cutting. Y vi que a veces se debe porque las
personas cargan con muchas cosas y no pueden sacarlo, expresarlo ¢Qué
piensas de esto?

(Se queda pensando y responde) Puede ser.

¢ Tu tienes muchas cosas que no puedes expresar?

Si

Esto me recuerda al nivel en la que estas atorada en Destiny ¢No lo crees?
(Pensativa) Si lo creo.

Bueno yo creo que en las proximas sesiones buscaremos pasar ese nivel.

Otro tema que abordamos en sesion fue si Uldren Sov aparecid en este tiempo que no nos

vimos.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

En las vacaciones me estaba preguntando si Uldren Sov apareceria.
Si aparecid, pero no hizo nada.
¢ Queé paso para que apareciera?

Ya era de noche, antes de dormir me puse a recordar mis tiempos en Acces,
me puso muy triste.

Me pregunto si lo que sentiste fue tristeza o melancolia. ¢sabes que es la
melancolia?

No, no sé qué es.

La melancolia es la combinacion de dos emociones, de la tristeza y de la
felicidad. Tal vez y lo que sentiste fue tristeza por el ya no estar en el
programa de inglés, pero felicidad por haber tenido buenos momentos con
todos los que conformaron este grupo.

Creo que, si fue asi porque por momentos si me sentia feliz, pero también
triste.

Crees que podamos recrear ese tipo de momentos para poder vencer a
Uldren Sov.

Podria ser.
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Luego hablamos sobre un chico el cual pareciera siente o sintié algo por él. Me pude
percatar porque cuando hablaba sobre él Mei se sonrojaba y se tapaba su cara con las almohadas.
Tambien fue la primera sesion en la que rio con mucha espontaneidad, al reflejar este aspecto
sonrid y se tapo la cara con las almohadas. Antes de que acabara la sesion le pregunté si la proxima

semana podria traer los dibujos que hizo de Uldren, para hacer una actividad, Mei comento que si.

Sesion: 10
Fecha: 23 de enero de 2020

Al comenzar la sesion se le pregunté a Mei ¢como habia estado su semana?, ella solo
encogio los hombros y dijo bien, al preguntarle ¢qué era bien? Mei comentd que Uldren habia
aparecido. Se le pregunto si queria hablar sobre Uldren, Mei respondié que no, por lo tanto,
cambié el tema de conversacion. El tema del que se hablo6 fue sobre los primeros capitulos de un
libro que ella me regal6 en diciembre, los cuales hablan sobre las teorias de como se origing el
universo y estoy leyendo actualmente. Se pudo observar como el haber centrado el didlogo en
este tema Mei se relajo y pudo expresarse con mucha facilidad. Otro tema del que se habl6 fue
sobre los maestros de la preparatoria que fueron denunciados en el movimiento METOO Mérida,
ella menciona estar sorprendida porque conoce a esas personas, ya que le han dado clase a ellay

a su hermana.

Una vez que terminamos de hablar sobre el movimiento METOO, Mei me pregunto sobre

mi trabajo como psicoterapeuta:

Mei: ¢Atiendes a otros alumnos o solo a mi?

Terapeuta: Si, a tiendo a otros alumnos de aqui y también fuera de la preparatoria.
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Terapeuta

Mei
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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¢ Cuantos son?
De la preparatoria son siete y en consulta privada son tres.
¢Y no confundes las historias?

No, porque hago mis relatorias de mis sesiones donde apunto lo que me
cuentan, asi no me revuelvo. Aparte tengo buena memoria, eso me ayuda
mucho.

¢Entonces ya estés trabajando?

No como tal. Estoy comenzando mi ultimo semestre de mi maestria. Soy
psicologo y me estoy especializando para ser un psicoterapeuta de nifios y
adolescentes. La ventaja es que no hay muchas materias presenciales, lo que
permite que pueda venir a la prepa con ustedes. También estoy participando
en proyecto para prevenir el abuso sexual infantil en nifios preescolares.

¢Y a tus otros pacientes también les regalaste un libro como a mi?
No, solo fue para ti.
¢Por gqué solo a mi?

Porque cuando me comentaste sobre tu suefio de ser astronauta y lo mal que
te hacia sentir el pensar que no lo vas a lograr senti que esa motivacion
estaba bajando. Por lo tanto, decidi regalarte un libro que hablara sobre el
espacio para avivar mas esa llama que hace que tu suefio crezca y no se
apague. De hecho, el mismo libro que me regalaste era el que pensaba
comprarte, pero algo me dijo no y fue que opté por el que di. También vi uno
de matematicas y espacio, pero recordé que ahorita no quieres nada de
matematicas (me ref).

(Se rie) Si no quiere nada de matematicas.

Fue un detalle, espero que te haya gustado. Una pregunta ¢,cémo fue que td
también me regalaste un libro?

Queria darte algo mio como agradecimiento.

La verdad me sorprendio el que fuera un libro tuyo, significa mucho para
mi. Muchas gracias.

De nada (Sonrie y baja la cabeza).

Queria comentarte que disfruto el poder venir y hablar contigo sobre
diferentes temas. Todo lo que te digo es genuino por mi parte.

(Sonrie y se le ve muy feliz).
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¢ Como te sientes?

Es muy raro, creo que bien, se siente bonito.

Mei intenta decir algo, pero pareciera que no puede decir las palabras. Se refleja dicha

situacion.

Terapeuta

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Pareciera que algo quieres decir, pero no logra salir de tu garganta ¢es
asi?

(Se toca su garganta) Si.

¢ Qué es lo que quiere salir?

Hablar sobre Uldren, pero no puedo.

¢ COmo es que no puedes?

No sé. No puedo decirlo de frente.

¢ Te parece que me voltee como la otra vez?
Si.

(Voltea el sillon y le da la espalda a Mei).

Todo comenzé porque mi hermana agarré unas hojas que eran mias. Estas
hojas estaban en la bandeja de hojas reciclables, no sé por qué estaban ahi.
Mi hermana las empez6 a escribir sobre ellas, yo le dije que no lo hiciera.
Nos empezamos a pelear, le grité un poco. Ella se levanté y me avento las
hojas, yo me quedé asustada. Mi hermana fue a comentarle a mi mamé que
estaba al cuarto de al lado y escuché que las cosas que estaban diciendo de
mi.

¢ Como es que escuchaste lo que estaban diciendo de ti?

Estaban en el cuarto de al lado con la puerta abierta, aparte hablaban
fuerte.

¢ Qué decian de ti?
Que yo siempre he sido asi, desde chiquita que nunca voy a cambiar.
¢Luego que pasd?

Uldren aparecié
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Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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¢ COmo te sentiste antes y después de Uldren?

Triste.

Te entiendo. Una pregunta esto ¢ocurrio el fin de semana?
Si, el domingo.

¢En qué forma aparecié Uldren?

En la misma de siempre (tijera). Me siento una tonta, porque mis problemas
son chicos comparados a los de los demas.

¢Me puedo voltear?
Si.
¢Por qué dices eso?

Porque le comenté a un amigo y me dijo que él ha pasado por cosas peores
y que lo que yo estoy viviendo es pequefio a comparacién de lo que él vivio.

No me parece que tus cosas sean pequefias, son importantes. Y tampoco me
parece que tu amigo esté comparando las situaciones que ambos vivieron,
las dos fueron importantes y sobre todo diferentes. Cada uno las vive a su
manera.

No me gusta que se queden viendo.
¢ Sientes que te estoy viendo mucho?
Si.

Disculpa (Ante esta situacion comencé a verla menos, cuando yo o ella
hablaba nos mirabamos, cuando habia una pausa larga ambos mirdbamos
hacia la misma pared)

No te preocupes. Siento que Ultimamente he perdido las ganas de vivir, le
hemos hecho mucho dafio al planeta, ya no estas segura en ningun lado.

Entiendo lo que comentas y agradezco la confianza que me brindas para
comentarlo. ¢ Cémo te sientes ahorita? (Me tomo por sorpresa escuchar
estas expresiones).

Me siento mas relajada (lleva sus manos a su pecho y luego extiende sus
manos hacia adelante). Es bueno poder sacar todo lo que tengo adentro. Sé
que ya puedo confiar mas en ti.

La confianza que tenemos la hemos ido fortaleciendo en cada sesion, desde
la primera hasta la de hoy.
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Mei: (Asienta con la cabeza)

Antes de terminar la sesion Mei comento6 que proximamente ya iba a tener sus horarios de
este semestre por lo que hablamos sobre el nuevo horario de la sesion que tendriamos en este

2020.

Sesion: 11
Fecha: 29 de enero de 2020

La sesion de hoy comenzé media hora tarde debido a que el departamento de secretaria
administrativa de la preparatoria me mando a llamar para atender un tema en particular. Es

preciso mencionar que se le notificd a Mei para que estuviera informada de mi retraso.

El primer tema que se abordo en la sesion fue sobre su nuevo horario, del cual comenta
que no le agrada mucho debido a dos aspectos, el primero consiste en que estos dos primeros
dias de clase le han marcaron mucha tarea y el segundo que va tener clases con una maestra que
no es muy de su agrado. Posteriormente le pregunté sobre como han estado las cosas en la casa,
Mei menciona que siguen igual, que no ha habido ningun cambio, agrega que esta situacion la ha
hecho sentir aburrida ya que la Unica rutina que tiene es la de ir a la escuela, llegar a casa, comer,
hacer tarea y estar en su cuarto. Le pregunté si habia un parque cerca de su casa, Mei comentd
que si, que en ocasiones va a ese parque con su perro, pero que hay un grupo de hombres por su
casa que se le quedan viendo de una “manera”, lo que la hace sentir incomoda. Mei comenta la

siguiente:

Mei: En esa casa donde estan esos hombres, creo que la utilizan para hacer cosas
malas.
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Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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¢ Queé tipo de cosas malas?

Creo que fuman, toman y se drogan. Hace tiempo vi como una sefiora dejo a
una nifia pequefia con esos hombres. Me traumo6 mucho.

Te entiendo. Esto me recuerda lo que comentaste la sesion pasada de que ya
las personas son malas ¢no?

Si. Una vez a mi amigo, un sefior le agarrd la pierna en el camion. Se asusto
mucho porque no podia salir ya que estaba sentado junto a la ventana y el
sefior se sentd a su lado tapando el pasillo.

Si me imagino es horrible que hagan eso. ¢Sabes que pueden hacer para
cuando viajen en el camion?

¢ Qué?
Sentarse del lado del pasillo, asi tiene mayor movilidad.

(Asienta con la cabeza).

También pueden defenderse con sus llaves de esta manera (tomé mis llaves y
le mostré como se deben agarrar).

Mei se queda pensativa mirando hacia abajo, le pregunto lo siguiente:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢ Te ha pasado algo asi? ¢te han acosado en la calle?

Si (baja més la cabeza y se encorva).

Lo lamento mucho Mei.

Una vez me paso sola y la otra vez cuando estaba mas chiquita mi mama,
ella no hizo nada.

¢ Como te sentiste esa vez cuando estabas chiquita?

Desprotegida, mi mama solo me dijo que ignorara a la persona.

Los papas tienden hacer eso, como minimizar los acosos callejeros. La
ventaja de ahorita es que la mayoria de tu generacion y de la mia estamos
visibilizando estos actos para que sean sancionados. De hecho, puedes
denunciar si experimentas acoso callejero ¢sabias eso?

No sabia.
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Si lo puedes reportar, creo que te piden evidencia como una foto o video,
deja me averiguo bien y te paso el dato la préxima sesion.

Esta bien.

Oye Mei, me quedé pensando en que si este tema del acoso callejero es uno
de los temas que guardabas y que no querias comentar a nadie ¢es asi?

Si asi es.
¢ Cémo se siente compartirlo?
Muy bien, es bueno sacarlo.

Yo también lo creo asi. Estaba pensando si esta situacion del acoso y del
aburrimiento de la rutina que estas experimentando influyen de alguna
manera en Uldren.

Si influyen.
¢De qué manera? ¢Uno influye mas que el otro?

Ambos influyen de la misma manera.

Posteriormente le comenté que me quedé preocupado por los pensamientos que expreso

en la sesion pasada, los cuales tratan de que la vida ya no vale nada por todas las cosas que la

humanidad le est4 haciendo el mundo, la sobrepoblacién, la inseguridad y que ya no tiene ganas

de seguir viviendo. Agreg6 que por mas que se hagan cosas en favor del planeta no son

suficientes. Ante esta situacion le comenté sobre cdmo nuestras acciones por mas pequefias que

sean logran tener un impacto en la sociedad y en el mundo, le conté sobre como Schindler con

sus acciones salvé a muchos judios en la segunda guerra mundial. Al preguntarle a Mei que

pensaba al respecto me contesto lo siguiente:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Va a sonar un poco malo lo que voy a decir.
No te preocupes, coméntalo.

Pues que solo generd mas sobrepoblacion en el planeta.
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Terapeuta: Esta bien, si esa es tu reflexion es respetable.

Mei: Gracias.

Terapeuta: ¢ Como te sientes al ser criticada por tu comentario?

Mei: Se siente bien, porque puedo expresar lo que quiero.

Terapeuta: ¢A qué crees que se deba a que ya puedes expresar lo que piensas y lo
que sientes?

Mei: Es como te comenté la semana pasada, es por la confianza que ya
tenemos.

Terapeuta: Yo también lo creo, es algo que hemos estado trabajando juntos.

Antes de concluir con la sesion Mei comentd que esta semana traté de comentarles a sus
papés de manera indirecta sobre Uldren, sintié que no podia darles més detalles y que no estaban
comprendiendo, por lo que decidié ya no seguir intentando. Al escuchar este avance la felicité y
le comenté que era un gran paso que habia logrado, Mei sonrid discretamente. Le propuse que Si
en estos dias volvia a sentirse segura de hablar con sus papas que lo hiciera, sino que la proxima
sesion podriamos hablar sobre como y en dénde podria comentarles a sus papas sobre Uldren,

Mei mencion6 sentirse mas comoda con la segunda opcion.

Sesion: 12
Fecha: 6 de febrero de 2020

En la sesion de hoy Mei comenz6 hablando sobre una bailarina que le dio un like a unas
fotos de Instagram de su prima. Al preguntarle como es que estaba tan emocionada, Mei
comento que esta bailarina es muy famosa y que no comprende cdmo es que su prima y esta
bailarina pudieran estar relacionadas. Posteriormente comentd que tiene en un pedestal muy alto
a su otra prima (hermana mayor de la prima que comentd al inicio de la sesion), al preguntarle el

motivo Mei mencion0 que se debe a que ella estudié biotecnologia y que eso le habia permitido

130



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

viajar a diferentes partes del mundo. Agreg6 que tanto estas dos primas como ellas no son muy

cercanas pero que ocasionalmente conviven en alguna fiesta familiar. Luego hablamos sobre su

familia, Mei menciono que una de sus primas se ha estado aprovechando de su abuela, ya que le

ha estado robando a ésta Ultima. Esta situacion ocasion0 que separaran a esta prima de Mei de su

abuela. Mei comenta que esta situacion le molesta mucho y que le gustaria decirle muchas cosas

a su prima. Ante esta situacion se le reflejaron sus sentimientos y se mostré mas relajada.

Una vez que termino de hablar Mei le comenté lo siguiente.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Hoy te veo diferente, ¢ de casualidad te diste cuenta que hablaste por casi 20
minutos de manera continua?

¢En serio? (se rie). No me habia dado cuenta.

Si asi fue, casi siempre no es asi. También te veo muy alegre, me preguntd si
pasé algo diferente en esta semana.

No paso6 nada diferente.
Esta bien. Oye ¢ qué se siente que te digan que te ves diferente hoy?

Es raro, casi nadie me lo dice. Se siente bien.

Durante la sesién me acordé sobre la intencidn que tenia de contarles a sus padres sobre

Uldren Sov, por lo que le pregunté al respecto.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Queria preguntarte sobre tu motivacion de comentarle a tus papas sobre
Uldren Sov, ¢como vas con eso?

No les queria hablar sobre Uldren.
Entonces entendi mal ¢que es lo que querias comentarles a tus papas?

(Primero se queda callada y se lleva las almohadas del sofa a la cara y
juega con ellas) No sé como explicarlo.

Respira, relajate y como salga. Aqui lo construimos entre los dos.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Bueno, cuando estaba en primero de secundaria acompafié a mi hermana a
unas visorias de basquetbol, ya que no queria quedarme en mi casa, no me
gusta. Mientras mi hermana estaba haciendo los ejercicios vi a una persona
que me llamo6 mucho la atencién, la verdad es que me gusto y la estuve
viendo todo el tiempo mientras esperaba a mi hermana. Pero la verdad no
sé si lo que senti no fue real. Tres afios después mi hermana tuvo un partido
de basquetbol, ella estaba en un equipo y esta persona en otro. Y al verla de
nuevo pues me gusto.

¢ Como es que comentas que lo que sentiste no fue real? ¢por qué dudarlo?
Es que es... (Se lleva las almohadas a la cara), es una chica.
¢Eso qué tiene de malo?

No es natural, el hombre debe estar con una mujer. Yo no tengo ningln
problema que un hombre esté con otro hombre 0 una mujer con una mujer,
pero no es natural.

No entiendo el por qué dudas sobre lo que sentiste, si cuando lo cuentas te
imagino a ti viendo a ella mientras todo el fondo esta lleno estrellitas y
corazoncitos.

(Se rie) Si asi la estaba viendo. Creo que lo dudo porque mis papas y mis
familiares son todos homofdbicos, también pues dicen que solo es una etapa.

¢Alguien més sabe sobre esta chica?
Si, son dos personas, mi mejor amiga y antigua psicéloga.

Te agradezco mucho que tengas la confianza de contarme parte de tu vida lo
aprecio mucho.

De nada (sonrie).

Con todo esto que me comentas ¢,como identificas tu orientacion con
respecto a lo que me comentas?

La verdad no sé, ahorita no hay nadie que me guste. Si me atraen los nifios,
pero pues esta chica también me gusto.

Te entiendo. Tengo otra pregunta ¢como les estuviste insinuando a tus
papas sobre tu orientacion sexual?

Bueno pues le decia a mi papa “;qué harias si mi hermano fuera gay?” a
veces a mi hermano le dijo que es gay para fastidiar. Mi papa dijo que lo
sacaria de la casa. Imaginate que me haria a mi, también me sacaria de la
casa.

Ya veo, la situacion es complicada cuando los papas tienen esa postura.
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Le pregunté si esta situacion estaba relacionada con Uldren Sov.

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Me estaba preguntando si todo esto que comentas de lo que sentiste con esta
chica esté relacionado con Uldren Sov.

Si lo esta.
¢De qué manera?
Es dificil explicarlo, pero si esta relacionado.

¢ Seré que estas marcas de Uldren son como un castigo, un recordatorio
sobre lo que debes y no debes sentir?

Si asi es.

Es bueno saber que esto tiene una relaciéon con Uldren Sov. Actualmente
sabemos que la manera en cdmo se expresan tus papas hacia ti, el que te
comparen con tus hermanos, el que sientes que no vas a poder cumplir tu
suefio y lo de tu orientacién sexual conforman a Uldren Sov, ¢es asi?

(Asienta con la cabeza).

¢ Te ha ayudado todo lo que hemos hablado en el proceso psicoterapéutico?
Si.

¢De qué manera?

Siento que Uldren Sov nunca se va a ir, pero he aprendido a detener a
Uldren Sov cuando aparece; solo se ha presentado una vez desde que vengo
a terapia. Quiero aprender a no depender de nadie, eso espero en un futuro.

El que se haya presentado Uldren Sov una vez no es un retroceso, a veces
hay recaidas. Poco a poco ya no se presentaran vas a ver.

La sesion termind acordando la hora de la préxima sesion y que trajera el dibujo de Uldren

Sov para realizar una actividad con él.
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Sesion: 13
Fecha: 13 de febrero de 2020

El dia de hoy Mei empez6 hablar sobre sobre como le habia estado yendo en la escuela.

Comentd que esta semana se habia peleado con uno de sus compafieros porque éste no llevo la

computadora que le habian encargado para proyectar el trabajo que habian realizado. Esta

situacion dio como resultado que no pudieran pasar a exponer y que les bajaron puntos. Mei

agrega que su amigo le pidio disculpas, pero que no lo perdono del todo. Le pregunté qué iba

pasar con su trabajo, Mei comentd que la maestra les comentd que el lunes presentaran su

trabajo. Luego hablamos sobre sobre como estaban las cosas en casa, Mei coment6 que bien, que

las cosas seguian igual.

Cambiando de tema, le pregunté sobre como se habia ido de la sesién la semana pasada.

Mei respondio lo siguiente:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta

Mei:

Terapeuta:

Pues un poco pensativa. Sigo pensando si lo que senti fue verdad.
¢Por gué lo dudarias?
La verdad no lo sé.

Hubo un investigador llamado Kinsey que realiz6 uno de los estudios mas
grandes y duraderos sobre la sexualidad. El descubri6 que el ser humano
puede llegar a sentirse atraido en diferentes grados por personas de su
diferente o igual sexo. Esta atraccion puede irse moviendo de extremo a
extremo o quedarse fijo en un nivel. ;Qué piensas al respecto de esto?

No se.
¢ Conoces los videos de Curiosamente?
Si desde hace tiempo que los sigo.

Pues mira te voy a poner un video que habla sobre la sexualidad y
homosexualidad. (Saqué mi celular y le mostré el video “;Por qué existe la
sexualidad?” elaborado por Curiosamente. Mei y yo vimos el video y
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Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:
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cuando acabo le pregunté lo siguiente) ¢Qué te parecio el video?

Que esté padre, pero no es natural que te gusten las personas de tu mismo
sexo. En mi casa hay unos cuatro libros que marcan el nivel de
homosexualidad en las personas, no le leido muy bien.

Entiendo respeto tu opinion. ¢Como te sientes ahora sobre estar hablando
sobre la orientacion sexual?

Un poco incomoda.
Disculpa, vamos a dejarlo hasta aqui, ¢ te parece?

Si.

Después le pregunté si habia traido el dibujo de Uldren Sov, me coment6 que si que hasta

le habia sacado una copia como le habia pedido la sesién pasada (yo no recordaba lo de la copia).

Me entreg0 la copia y le dije lo siguiente:

Terapeuta: ¢Te gustaria que nos sentemos en el suelo para trabajar?
Mei: Si.
Terapeuta: Bueno lo que vamos a hacer es ir marcando con estos posts it’s los temas
que hemos identificado que ayudan a que Uldren Sov aparezca ¢va?
Mei Si (comenzd a escribir los temas)
Familia Comentarios hacia mi, que comparen con mis
hermanos.
Temas que | Mi suefio El no poder cumplir mi suefio de ser astronauta
ayudan a que
Uldren Sov Miedo a que me hagan algo (me maten o que me
aparezca Miedo a salir violen), es preciso mencionar que sefial6 el caso de

Ingrid Escamilla.

Mis padres me piden que tenga un cuerpo atlético,
Mi cuerpo como el de mi hermana, ya que ella practica
basquetbol.
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“Me dicen que soy inteligente. Yo siento que no soy
Mi personalidad | asi. Soy comun, lo promedio.

No saber como soy. Me gusta vestir con pantalones y
bermudas, mi maméa me pide que use vestidos, no me
gusta”.

Siento miedo al rechazo por el tema de orientacion.

Durante esta actividad me centré también en mostrarle sus virtudes, como por ejemplo su

nivel de inglés, la beca que logré en Access y su habilidad para dibujar. Sus respuestas fueron

que ella no es inteligente como las personas que tienen un 1Q elevado y que la pintura no ayuda a

salvar el mundo y son pobres porque no consiguen mucho dinero. Le comenté que el arte si

ayuda al mundo ya sea mostrando su belleza o sensibilizando los problemas que tiene, Mei

comento que viéndolo de esa manera puede que si ayuden en algo. También agreg6 que los

cantantes no ayudan en nada, ya que tienen mucho dinero, pero no lo utilizan para el bien.

También la invité a hacer una guia de entrevista para Uldren Sov.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢ Qué preguntas te gustaria hacerle a Uldren Sov?

¢Por qué aparecio?

¢Alguna otra?

Si, ¢ Alguna vez te vas a ir por siempre?
¢ Tienes algunas otras preguntas?

Por el momento, no.

Esta bien, no te preocupes. Lo que podemos hacer es que para la proxima
sesion traigas otras preguntas ¢ te parece?

Si, esta bien.

Bueno pues asi quedamos. Nos vemos dentro de 15 dias porque la proxima
semana tengo clase.
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Sesion: 14
Fecha: 27 de febrero de 2020

El primer tema del que se hablo en la sesion fue sobre un chavo que vio en el camion que
le recordd a un compafiero suyo de la primaria, el cual le atrae desde que estaba en 5° de
primaria. Comenta que este chico se encuentra un grado abajo de ella y que fueron enamorados
en algin momento de la secundaria, pero que nunca fueron novios. Agrega que en un festival de
navidad este chico le iba a pedir que sean novios, pero no se presentd y Mei se fue, pero que
luego él le envid un mensaje reclamandole por qué ella se habia ido y no lo habia esperado. Mei
comento que al principio le dio risa el mensaje pero que luego se sintié molesta. Al final
menciona que no estaba muy segura si en realidad el chico que vio en el camion fue su

enamorado o era una persona que se parecia mucho a €l, ya que no ve bien desde lejos.

Luego le pregunté por su familia, Mei comentd que la semana pasada su madre le colgo
por teléfono porque estaba alterada “me empez6 a gritar y yo no entendia nada”, agrega que ella
solo la llamo para preguntarle como se podria regresar a su casa desde la Gran Plaza, ya que fue
hacer una tarea con unas amigas al Gran Museo del Mundo Maya y no sabia que camiones
podria tomar. Al final, menciona Mei que se regresé con su amiga y con la madre y abuela de
ésta. Le comenté que todos los camiones amarillos que van en direccion contraria al museo la
Ilevan al centro. Con lo que respecta a su padre, Mei compartio que el sdbado de la semana
pasada fue con su padre a la Plaza la Isla 'y a Altabrisa y que pasearon juntos. Que su padre le
decia que queria comprar un videojuego pero que no lo hacia porque lo iba a regalar a su esposa
(madre de Mei), todo en una manera de juego. Le pregunté a Mei como se habia sentido de haber
pasado tiempo con su padre, ella menciono que se sintié muy feliz ya que no suele hacer eso

muy seguido. Otra pregunta que realicé fue sobre cOmo es que se dio a que ambos fueran a las

137



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

plazas, a lo que Mei respondi6 “mi hermana habia salido con novio, mi hermano no estaba en

casa 'y mi papa me dijo vamos y fuimos”.

Posteriormente le pregunté a Mei si habia realizado la actividad de la sesion pasada

(realizar una guia de entrevista para Uldren Sov), ella menciono que si, sacé una libreta y

escribio dos preguntas “;Por qué estas desde hace 4 o 5 afos?” “;algin dia desapareceras?”. La

invité a entrevistar a Uldren Sov, Mei pregunt6 como se iba hacer dicha actividad, le comenté,

pero dijo que no queria hacerlo, por lo que respeté su decision.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢COmo es que no quieres realizar la entrevista?
Me siento incomoda.

Esta bien no te preocupes, no la hacemos. Oye ¢y tu crees que puedas tener
alguna respuesta de estas preguntas que le realizaste a Uldren Sov?

No sé las respuestas.

Entiendo. Estaba viendo los dibujos que hiciste sobre como es tu vida con 'y
sin Uldren, pero sobre todo el de tu vida sin Uldren. Veo que le agregaste
unos planetas al astronauta que lo mantienen flotando. Por lo que me
preguntaba que podrian ser para ti esos planetas que mantienen alejada de
Uldren.

No sé.

Le pregunté si se sentia incomoda o presionada por como habiamos estado llevando la

sesion comentd que no, que se sentia bien. Luego agrego que le gustaria contarle a sus padres sobre

Uldren:

Mei:

Terapeuta:

Me gustaria comentarles a mis papas sobre Uldren.

¢ Qué te lo impide?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

La manera en cdmo van a reaccionar.

¢ Como reaccionarian?

Se lo contarian a toda mi familia, mi familia toxica.
¢ Como te sentirias?

No sé.

¢ Te sentirias expuesta?

Si.

¢Y no hay alguna manera de impedir que tus papas eviten hablar sobre
Uldren?

No.

Te pregunto ya que como habias mencionado anteriormente que tus padres
han sido jalados por Uldren Sov seria importante de alguna manera que
estén de nuestro lado.

Me gustaria comentarle a alguien sobre Uldren.

¢ Te gustaria que la Mtra. Karla (seuddnimo) se enterara y que de alguna
manera nos ayude?

No.
Entonces solo estamos tu y yo.

(Asienta con la cabeza).

Se le pregunto sobre la eficacia de las sesiones terapéuticas que hemos tenido.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Mei quisiera preguntarte si estas 14 sesiones que hemos tenido te han
ayudado en algo?

Si, cuando Uldren aparece lo he podido evitar.

¢De qué manera?

Me distraigo, me pongo a jugar videojuegos y hablo con mis amigos.
Eso es muy bueno. ¢ Cuantas veces has podido detener a Uldren Sov?

Muchas veces.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

¢ Cuanto es muchas veces?

Como507.

Eso es mucho y ¢ cuantas veces Uldren ha ganado?

Solamente una vez.

Vamos bastante bien. ¢ De qué otra manera te ha ayudado la terapia?
En tenerle paciencia a mi mama.

¢De qué manera?

Pues de que puedo tenerle mas paciencia y hablar mejor con ella. Ya que
como usted es un adulto he aprendido a poder hablar con adultos.

Lo que quieres decir es que ¢como soy un adulto practicas conmigo para
posteriormente hablar con tu mama?

(Se rie) No practico contigo, sino que he aprendido a utilizar mis palabras,
pienso antes de decirlas,

(Se rie) ya entendi. ¢ Y con todo esto que comentas, crees que en algin
momento Uldren Sov va a desaparecer?

La verdad no lo creo.

Se exploro la idea de cdmo es que Mei cree que Uldren nunca se va a ir.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢ Como es que crees que Uldren no se va a ir de ti?
Lleva mucho tiempo conmigo. Ya esta en mi cabeza.

Pero me has comentado que en este tiempo lo has logrado vencer y eso son
avances.

Pues no lo veo asi, ya que es algo que no debo hacer (hace referencia a
cortarse) y pues debo cuidarme.

¢ Crees que en vez de decir debo puedas decir quiero?
No puedo decirlo, ya estd como implantado en mi cerebro.

Esta bien no te preocupes. Quisiera hacerte una pregunta ¢,coémo te ves de
aqui en unos afios?

Pues no me veo llegar mas alla de los 25 afios.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Sesion: 15

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

¢ COmo es que mencionas esto?

Pues en primera por Uldren Sov y en segunda porque el mundo esta
horrible, lo hemos echado perder.

¢Has escuchado hablar sobre la plasticidad del cerebro?
No.

Mira, el cerebro tiene la capacidad de irse adaptando a las situaciones que
va enfrentando. Esto nos permite salir adelante de nuestros problemas.
También nos permite otorgarle nuevos significados a las experiencias que
vivimos. Vamos reescribiendo nuestras historias.

¢Es como ver el lado positivo a las cosas malas?

No creo, mas bien es otorgarle un nuevo significado propio a las cosas que
hacemos y que se vuelve importante para uno mismo. Por ejemplo, tu en
estas 15 sesiones le has otorgado un significado a Uldren Sov, de hecho, le
has ganado en 5 o 7 ocasiones, lo has mantenido alejado de ti, puedo ver
que estas reescribiendo tu historia. De hecho, has conseguido sacar el
problema de ti, aunque a veces él quiere regresar. Bueno eso es lo que he
podido ver ti, ¢ta lo logras ver?

Si lo he logrado ver. (Sonrie mientras su mirada la dirige hacia abajo).

Y todo esto lo hemos logrado en 15 sesiones. Vamos bien.

Fecha: 12 de marzo de 2020

Hoy Mei entro a la sala muy contenta, le pregunté como le habia estado en estos dias,

Mei seguia sonriendo, parecia un poco nerviosa, agarrd una almohada, se la llevod a la cara la

bajo y me comentd que le gusta un chico de su salon; ante su respuesta lleva otra vez la

almohada a su cara y se empieza reir. Le preguntd como se siente al respecto, Mei me dice que

se siente muy bien, feliz, pero que un poco rara, ya que desde hace tiempo no se sentia atraida

por los chicos, que la Gltima vez en la secundaria pero que no le gustd como termind esa

experiencia, agrega Mei “senti que ese compafero era muy intenso, aparte queria que siempre

estuviera ella a su lado, yo no queria eso”.
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Luego hablamos sobre el chico que le gusta, Mei comenta que fue este lunes que le
empezo a gustar su compafiero, menciona que desde el principio del ciclo escolar han estado en
el mismo grupo. Empezaron a relacionarse mas porque en una platica descubrieron que ambos
tienen gustos en comdn con respecto al manga y a los animes, esto dio paso a que su compafiero
le prestara unos mangas de él. Mei menciona gue se siente bonito que él le haya prestado estos

mangas, agrega “son parte de ¢lI” mientras sonrie.

Explorando sobre esta nueva experiencia le pregunté lo siguiente a Mei.

Terapeuta:  ¢Qué piensas al respecto de esta nueva experiencia?

Mei: Me gusta mucho, pero no sé qué vaya a pasar. No veo como una persona
que tiene pareja y siempre esta pegada a ella, soy libre quiero ser libre
(extiende sus brazos hacia sus costados mientras hace referencia a que es
libre).

Terapeuta: Entiendo y es totalmente valido, aparte hay muchos tipos de relacion, solo
hay que encontrar la que nos haga sentir mas cdmodos ¢no crees?

Mei: Si (asienta con la cabeza).

Posteriormente hablamos sobre cémo se encontraba Uldren Sov ultimamente.

Terapeuta: Oye Mei, me gustaria preguntarte sobre como ha estado Uldren Sov
ultimamente, ¢ha crecido o hecho mas grande? ¢se ha acercado o se ha
alejado? ¢ya se fue o sigue?

Mei: Pues como te comenté la otra vez no creo que nunca se vaya.

Terapeuta: Si me acuerdo de que me comentaste, entonces ¢como podrias decir que se
encuentra?

Mei: Se encuentra alejado de mi.

Terapeuta: Si 0 fuera muy lejos y 10 es practicamente Uldren Sov esta encima de ti,
¢qué nimero escogerias para describir la distancia que hay entre Uldren
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Sovy ta?
Tres, bueno creo no, seria un dos.

Wow, has mantenido muy lejos a Uldren Sov. ¢Qué has hecho para
lograrlo? Recuerdo que me habias comentado que las situaciones
estresantes se aparecen.

Bueno cuando estoy triste, trato de estar feliz, les llamo a mis amigos, hablo
con ellos. También me distraigo, en las ultimas semanas sali a jugar
voleibol con unos amigos, este viernes vamos a reunirnos de nuevo.

Ya veo, has estado realizando muchas cosas que antes no hacias. Y con lo
que respecta a tu familia, me habias comentado que la manera en como se
expresan y las comparaciones también contribuyen a que Uldren aparezca,
¢cémo va eso?

Bueno los comentarios ya no estan presentes no sé como paso, pero
ultimamente mi mama ha estado muy estresada, ya no le contesto tan
groseramente.

Recuerdo que la sesion pasada comentaste que el hablar conmigo te ha
ayudado para hablar con mama ya que soy un adulto, técnicamente me
dijiste grande (me rio).

(Se rie), si eso me a ayudado.

¢ Crees que la préxima semana puedas traer un dibujo sobre como te
encuentras ahora con Uldren?

Si.

Luego le pregunté sobre las situaciones que podrian influir en que Uldren Sov vuelva

estar mas cerca.

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Mei ¢ cudles crees que son las situaciones que podrian influir en que Uldren
Sov vuelva estar tan cerca de ti? (Saco la copia del dibujo de Uldren Sov
con los elementos que influyen él).

Pues creo que regresen los comentarios de mi familia.
¢Las comparaciones entre tus hermanos y tu?

Si y tambien el como se expresan ya que casi siempre andan gritando.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Ya veo, si recuerdo que cuando vino tu mama si hizo algunos comentarios
en que te comparaba con tus hermanos.

¢ Como cuales?

Pues se centraban en tus hermanos hacian cosas que tu no haces pero que
deberias hacer.

Oh, ya.

A veces los papas no se dan cuenta de esos comentarios, ya que los tienen
muy arraigados en su forma de expresarse y aparte no hay nadie que le diga
que algo al respecto. Algo que creo que ayudaria es que mas adelante tus
papas puedan acudir a sesion para que hablemos sobre esto ¢t qué crees?

Si me gustaria, pero no sabria como hacerlo.

No te preocupes, nosotros lo vamos a planear. ¢Qué esperas de que tus
papas asistan a las sesiones?

Creo que bien, quiero ser escuchada.
¢ Te fijaste en lo que acabas de decir?
No.

Qué quieres ser escuchada, me da la impresion de que te estas reafirmando.
Eso me alegra mucho.

(Sonrie y luego se pone seria y pregunta) ¢,cémo se hace para que no nos
afecten lo que nos dicen los deméas?

Yo creo que depende del significado que le damos nosotros a los
comentarios. Si nos puede lastimar u ofender lo que nos dicen, pero
nosotros podemos controlar cémo sentirnos al final.

(Se queda callada como si estuviera pensando) ya.
Encontraremos estas maneras para que te sean de utilidad, vas a ver.
Si.

De los otros temas que influyen en Uldren Sov ¢ cudl otro te gustaria que
empecemos a trabajar?

El de mi personalidad.

Perfecto, entonces quedamos asi, trabajaremos en encontrar otras formas de
comunicacion en tu familia y en tu personalidad. Recuerda para la proxima
sesion traer el dibujo de cdmo se encuentran td y Uldren Sov en esta etapa
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del proceso psicoterapéutico ¢va?
Mei: Si.

Terapeuta: Bueno es todo por hoy muchas gracias por todo lo que me compartes, lo
aprecio mucho. Nos vemos la proxima semana.

Mei: De nada, nos vemos la préxima semana.

Sesion: 16 (1° Sesion via telefonica)
Fecha: 24 de marzo de 2020

La sesion de hoy se realizé via telefonica debido a la cuarentena provocada por el
coronavirus. La sesién inicio preguntandole como ha experimentado esta cuarentena, Mei
comento que no ha sentido ninguna diferencia, agrega que lo Unico que la ha estado estresando
son las tareas en linea que le han estado marcando sus maestros y que dos miembros de su
equipo de un proyecto en el cual estan participando estaban teniendo problemas para el registro.
Mei mencion6 que esta Ultima situacién la estaba estresando ya que los estaba apoyando. Le
pregunté si queria suspender la sesion para que apoyara a sus comparieros, comento que no, por

lo tanto, proseguimos.

Le pregunté si habia realizado el dibujo sobre como se encuentra ella con Uldren Sov,
Mei comentd que no lo habia hecho que se le olvido, por lo tanto, acordamos que lo hiciera en el
transcurso de la proxima sesion. Luego le pregunté si se acordaba de lo que hablamos la sesion
pasada, Mei menciond que no. Ante esta situacion le recordé que habiamos acordado que ibamos
a empezar a trabajar en las areas que fortalecen a Uldren Sov, y que la primera area iba ser la
comunicacion familiar. Le pregunté si queria empezar con esa, Mei dijo que no, que preferia

empezar con la de su personalidad.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Mei ¢sabes que significa la personalidad?
No, no sé.

Es el conjunto de conductas, caracteristicas, pensamientos, gustos,
habilidades, cualidades entre otros aspectos de una persona que lo hacen
unico.

Oh, ya veo.

Si te preguntara ¢qué aspectos definen tu personalidad cuéles serian?
Seria pesimista, impulsiva, tiendo a estresarme muy rapido e impaciente.
¢Puedes ver que estas caracteristicas tienen algo en comun?

Si, que son negativas.

¢Ubicas las gréaficas de pastel? ¢ Qué porcentajes le pondrias a estas
caracteristicas?

Pesimista 50%, impulsiva 40%, el estresarme rapido 70% e impaciente
60%.

En las gréficas de pastel, la suma de los porcentajes debe dar 100%

(Se rie) si es cierto, bueno quedaria asi pesimista 20%, impulsiva 20%, el
estresarme rapido 30% e impaciente 30%.

¢ Que es ser pesimista para ti?

Que siempre le veo lo malo a todo. Me imagino cosas malas.
¢ COmo es que consideras que eres pesimista?

Me pongo a pensar que es normal.

¢ De donde viene eso de que es normal ser pesimista?

De mi familia, ellos me dicen que soy pesimista cuando digo las cosas. Y
pues ya es parte de mi personalidad.

De estos 15 afos de tu vida ¢todo ha sido pesimista?
Bueno no, cuando me dieron la beca Acces fue bueno.
Cuéntame como fue que te dieron la beca.

Bueno me entrevistaron y pues me la dieron.

¢Solo asi?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Si.
¢ Que crees que vieron en ti los entrevistadores?

Pues me entrevistaron con mi mama, pero solo ella estaba hablando. Y
pensé “debo hablar yo para que me tomen en cuenta’ y pues empecé
hablar.

¢Sobre qué hablaste?

De mi suefio, el de trabajar en algo relacionado con el espacio. Creo que
eso me ayudo.

Sabes me viene a la mente esta imagen, mientras tu mama hablaba tu
estabas haciéndote cada vez més chica, hasta que decidiste hablar y te ibas
agrandando.

(Se rie) Si asi fue.

¢ Como te sentiste en ese momento?

Me senti libre, me dejé llevar.

¢En qué otros momentos te has sentido asi?
Cuando me dieron la beca, me senti orgullosa.

Entonces has tenido dos momentos en los que te has sentido orgullosa de ti
misma.

Si. Quiero hacer sentir orgullosa a mis maestras.

Explorando otros momentos excepcionales del pesimismo, Mei comenta que ella es la

lider del proyecto Jovenes en Accion, en el cual estan participando para ganar una beca y viajar a

Estados Unidos. Al preguntarle como es que ella es la lider, Mei comentd que ella organizo el

equipo y que por experiencias pasadas preferia ser ella la que coordinara el equipo.

Luego hablé sobre el estrés, Mei mencion0 sentirse estresada por el proyecto en el que

esta participando ella y sus compafieros, ya que ayer y hoy dos de sus compafieros estan en

riesgo de no poder escribirse y pues ella les estd apoyando a resolver la situacion. Le comenté

que, si el rol de lider puede llegar a ser estresante, pero que también permite desarrollar nuevas
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habilidades como por ejemplo, resolucion de conflictos, comunicacion asertiva y coordinacion

de grupos. Mei comento que si logra ver estas habilidades.

Siguiendo con el estrés, Mei mencioné que le gustaria tener a alguien en casa para que

pudiera comentarle sobre el estrés que experimenta, pero que siente que o hay la confianza. Al

preguntarle como seria esa persona menciono que en realidad no sabe cOmo seria, ya que no

puede explicarlo bien lo que quiere. Al final coment6 que no quiere a nadie, ya que no quiere

depender de alguien.

Pregunté si me podria ayudar a comprender un poco mas sobre su dindmica familiar. Mei

comento lo siguiente:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Mi familia me intervenia cuando explicaba las cosas. Esto me marco.
¢A qué crees que se deba esta manera de actuar de tu familia?
Siento que tienen algo contra mi. Me ven como una molestia.

¢ Como te hace sentir eso?

Antes me hacia sentir triste, ahora ya me acostumbreé.

¢La que esta hablando es el pesimismo o0 Mei?

Que dificil pregunta (se queda pensando). Creo gue soy Yo.

¢ Crees que algun dia se vaya el pesimismo?

No creo, es malo siempre ser positivo.

Bueno ¢ reducir los niveles del pesimismo y elevar los del ser positivo,
llegando a un equilibrio?

Yo creo que si.
Perfecto, ya quedamos.

Oye ¢como le haces para unir lo que hablamos al principio con el final?
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Terapeuta: Te presto toda mi atencion, mientras que en mi mente voy acomodando y
uniendo los temas, los cuales son lo que te presento.

Mei: Que dificil.
Terapeuta: Si lo es, poco a poco lo dominas con la practica.
Mei: Que pro (Se rie).

Terapeuta: Muchas gracias (Me rio).

Sesidn: 17 (2° sesion via telefénica)
Fecha: 31 de marzo de 2020

En la sesion de hoy comenzamos hablando sobre como le ha ido con sus clases en linea'y
con las tareas que le han marcado. Mei comentd que le va bien, que ya solo le falta terminar una
tarea y estaria libre, agrega que por momentos se estresa pero que se relaja caminando en la casa.
Posteriormente le pregunté si se habia resuelto el problema que habia tenido su equipo del
proyecto Jovenes Accién, Mei comento que si, que ya estaba todo el equipo inscrito, aunque
hubo unas bajas de algunos de sus comparieros porque no alcanzaron los requisitos que solicitaba

la convocatoria.

Luego le pregunté sobre si habia hecho el dibujo de cémo es su vida ahorita con Uldren
Sov. Mei respondié que si, por lo que le pedi si me podia enviar una foto del dibujo, me la envié.

Las preguntas que le hice al respecto del dibujo fueron las siguientes:

Terapeuta: ¢Qué se puede apreciar en el dibujo que me enviaste?

Mei: Bueno, este dibujo todavia no esta terminado, es un bosquejo. Me siento
relajada, que Uldren no esta presente.

Terapeuta: ¢La persona que esta ahi eres t(?

Mei: Yo, bueno el mufieco esta viendo hacia la nada.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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¢Y cOmo esta ese mufieco que te representa?

Es dificil de explicar, esta como en un estado de..., no sé como decirlo.
Tranquila toma tu tiempo.

Esta como en un estado de calma.

¢ COmo es que esté en ese estado de calma?

Porque Uldren Sov no esta presente. Creo que hice mal el dibujo porque lo
hice como si Uldren no estuviera presente y no como esta ahora.

No te preocupes no hay problema, aparte dijiste que no lo has terminado, da
chance de que le agregues mas elementos.

Si, esta bien.

Luego hablamos sobre como ha estado Uldren Sov en este tiempo.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢ Como ha estado ultimamente Uldren Sov? En nuestra Gltima sesién
presencial comentaste que se encontraba en un 2y 3 (0 muy lejos, 10 muy
cerca de tu persona), ¢sigue asi?

Si sigue entre 2y 3

¢ Qué has hecho para mantenerlo ahi?

Pienso en otras cosas cuando se quiere asomar.

¢En qué cosas piensas?

Recuerdo como me afecta, no esta bien.

¢ Qué mas piensas para que Uldren Sov se quede en la raya?
Pienso en cosas que me hacen sentirme orgullosa.

¢ COmo que cosas?

Cuando obtuve la beca en el programa de inglés, es una huella especial
para mi.

Interesante, mencionaste sentirte orgullosa de ti misma, eso bueno. ¢Algo
mas?

Pues estar sola y ver hacia el cielo.
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Centré mis preguntas hacia los avances que ha logrado, aunque ella no los concibe como

tal:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeutas:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢Mei eres capaz de ver los avances que has logrado?
No

¢ Como es que no logras verlo?

Es que no me pongo a pensar en ellos.

¢Por?

Es que no las puedo ver

Acaso ¢no consideras como un avance el que Uldren solo haya aparecido
una vez desde que empezd el proceso terapéutico y que lo hayas logrado
detener en dos ocasiones?

Es que no lo considero como un logro, porque el dejarlo de hacer era lo que
tenia que hacer.

¢Podrias contarme como es que ya lo dejaste de hacer?

Pues me digo a mi misma que no esta bien lastimarse.

¢ De donde viene esa creencia?

De todos, todos lo dicen.

¢ Todos haciendo referencia a tus papas y tu antigua psicéloga?

Si, antes no pensaba desde esa perspectiva. Ahora es obvio, ya me di cuenta
(haciendo referencia a que no es correcto cortarse).

¢Podrias explicarme un poco méas?

Es que soy, no sé como decirlo ni tan negativa y ni optimista, creo que es
porque soy realista.

¢El ser realista te impide ver tus logros y saber como te sientes al respecto?
Si

¢ Como consideras que ha sido el proceso de enfrentar a Uldren Sov? ¢ facil
o dificil?

Yo considero que término medio, ya que es algo que debia hacer.

Se exploraron los deberias presentes en sus narraciones:
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:
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He podido notar que hay muchos deberias con respecto a no autolesionarse.
Me pregunto si es ¢ deberias o quieres?

Dificil pregunta.

Pregunto porque el deberia suele ir mas como una obligacion por parte de
una persona hacia nosotros, mientras que el quiero implica hacer algo
desde tu propia voluntad.

Creo que es quiero y también debo.
¢El debo de donde viene?

De mi para mi.

Posteriormente se le pregunto sobre qué pensaba sobre las autolesiones:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Actualmente ¢qué piensas de las autolesiones?
Es una salida facil.

Si pudieras decirle algo a la Mei de hace dos afios en donde Uldren Sov
estaba mas presente ¢qué le dirias?

Es estpido hacer eso, ya que no va a resolver tus problemas.
Mei ¢sentiste algo al momento de decir eso?

Si, senti algo.

¢ Qué fue?

Lastima.

¢Lastima hacia qué?

Hacia mi.

¢Por?

Porgue mis problemas eran bobos en ese tiempo.

¢ De donde viene la idea de que son bobos tus problemas?
No me gusta victimizarme.

¢ Hay alguien que lo haga?
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Terapeuta:
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Si mi familia y mis amigos.

Mi familia me trata como si yo no pudiera hacer las cosas, como una débil.

Se hablo sobre la opcion de que sus padres participen en terapia.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Con lo que comentas que hace tu familia creo que seria bueno que en algin
momento se lo comentes ¢no crees?

¢Para qué? Sé que no van a cambiar, estoy acostumbrada a eso.

No te puedo asegurar que tus papas vayan a cambiar si les expresas esta
incomodidad, pero creo que puede haber un cambio si tu voz se hace
escuchar, es como si estuvieras reclamando tu lugar en la familia.

Ahora que comentas esto, en este Ultimo mes no he dejado que me traten
mal.

Ya veo, buscas tu lugar en la familia, ya que ya no eres una nifia, sino que
una adolescente capaz de hacer sus cosas por si sola ¢no lo crees?

Si lo creo.

¢De casualidad te diste cuenta de que en esta sesion estuvimos hablando
sobre tu personalidad y sobre tu familia, areas en las que Uldren Sov tiene
acceso?

Si.

Hoy pude apreciar que eres un adolescente que sabe lo que sabe quién es y
lo que quiere, lo Unico que falta es dar ese pequefio paso, el cual seria hacer
lo que quieres.

Si, asf es.

Bueno pues poco a poco seguiremos trabajando en estas y en las otras. ¢ Te
parece?

Si.

¢Seré que en esta semana puedas terminar el dibujo de hoy, pero haciendo
referencia a como te encuentras con Uldren Sov?

Si, esta bien.
Bueno, pues asi quedamos. Nos vemos la proxima semana.

Hasta la proxima semana.

153



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

Sesion: 18 (3° via telefonica)
Fecha: 7 de abril de 2020

El primer tema que abordamos en sesion fue sobre coémo ha estado experimentando la
cuarentena, menciond que bien ya que termind todas sus tareas que tenia pendiente y que estaba
jugando Destiny, agreg6 que va a empezar el juego de nuevo. Lo que no le ha gustado de estos
dias es que le avisaron algunos maestros que van a presentar examenes en linea. También

aproveché para preguntar sobre como ha sido la dindmica familiar en casa en estos dias.

Terapeuta: ¢Como han estado tus papas, tus hermanos y tu en estos dias de la
cuarentena? ¢ Estan trabajando tus papas?
Mei: Bien. Mi papa desde la semana pasada empez6 a quedarse en casa.
Terapeuta: ¢y tu mama? ¢Ella trabaja?
Mei: No ella no trabaja, se ha quedado en casa.
Terapeuta: ¢Y cOmo es que pasen mucho tiempo juntos?
Mei: Pues a mi no me gusta (Se rie).
Terapeuta: ¢COmo es que te ries?
Mei: Nada mas (sigue riendo).
Terapeuta: ¢Te da pena decir que no te gusta estar mucho tiempo con tu familia?
Mei: No, solo me da mucha risa.
Terapeuta: (Y qué tanto ha pasado?
Mei: Pues estamos bien, pero luego hay momentos en que mis papas hacen caras
que me desagradan.
Terapeuta ¢ Caras? ¢Esas caras que mencionas son las que suelen provocar que
Uldren Sov aparezca?
Mei: Si esas mismas caras.
Terapeuta: (Y se ha aparecido Uldren Sov?
Mei: No.
Terapeuta: ¢Como lo has hecho?
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Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:
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Pues no les doy el mismo valor que antes.
¢Entonces ya les asignaste un nuevo valor para gque ya no te afecte?
Si.

Me gusta escucharlo.

Posteriormente le pregunté por el dibujo de como esta presente Uldren Sov en tu vida

actualmente.

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢ Pudiste terminar el dibujo sobre coémo Uldren Sov en tu vida actualmente?
Si

¢Me podrias enviar una foto del dibujo?

Si (Envia la foto).

Wow me sorprende mucho tu dibujo ¢ Qué ves en é1?

Veo que Uldren esta lejos de mi, yo sé que no se va a ir de mi, pero va a
estar lejos. La mancha negra es Uldren Sov, lo de color rojo es una barrera
que impide que Uldren Sov pase por completo. Los puntitos negros son parte
de Uldren Sov, es decir cuando aparece, pero no hace nada.

Con esto Ultimo que mencionas ¢a qué hace referencia?
Son como los pensamientos sobre Uldren, pero solo se queda ahi.

Oh, ya me qued6 mas claro. Oye ¢y de qué esta formada esa barrera que
detiene a Uldren Sov?

Pues ¢cdémo se dice? ya puedo razonar mejor, que esta mal el lastimarse a
uno mismo. Que es el resultado del estrés, es como un impulso.

¢Y de donde aprendiste que lastimarse a si mismo es malo?
Tengo a un personaje que admiro mucho. Quiero ser como él.

¢ COmo es que este personaje te ayudd a que te dieras cuenta de que esta mal
lastimarse a uno mismo?

Pues sé que es algo que no haria.

¢Y quién es este personaje? ¢Es de la vida real, inventado, esta vivo o ya
murio?
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Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Es Omao, yo lo inventé, pero no del todo.
&Y cémo es él?

Es mujer. Es fuerte, decidida, tiene una personalidad fria bueno no fria, sino
que valiente, como un soldado.

¢Y hace cuanto que lo inventaste?
Hace dos afios.
¢ COmo es que mencionas a Omao ahorita?

Pues es algo muy personal que yo solo sabia, pues es la que me ha estado
ayudando.

¢ Como te sientes al compartir esto conmigo?

Es raro.

¢Raro bien o raro mal?

Raro, no suelo compartir cosas muy personales con otros.

Agradezco mucho que compartas estos aspectos personales conmigo. Creo
que es resultado de la buena alianza que hemos tenido ¢tu que crees?

Creo lo mismo que tu.
Regresando a Uldren ¢cémo te sientes al saber que esta ahi lejos de ti?
Siento que siempre va a estar ahi, No me gusta. Es parte de mi.

Ahora que comentas esto, existio un terapeuta que decia que las personas
tienen una sombra, la cual es donde se encuentran las cosas que no les
gustan o gustos culposos. Pero que el reconocerlas como parte de nosotros
ayudaba a sentirnos mejor, ya que trabajamos en ellas.

Asi lo siento. Creo que poco a poco la vamos a ir alejando.

Yo también creo lo mismo, hasta podriamos alejarla lo mas que podamos y
hacerlo tan chiquito que no influya en tu persona.

Si, eso me gustaria.

Finalmente regresé al tema de Omao, con el objetivo de explorar algunos aspectos en comudn

entre este personaje y Mei o ver si ella quisiera tener algunos aspectos de Omao.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Regresando a Omao, me preguntaba si compartes algunas caracteristicas
conella

Pues creo que en lo valiente.
¢De qué manera?

Pues el venir a terapia (hace una pausa larga) Cuando pude detener a
Uldren.

Si lo recuerdo. Si lo fuiste. Y ¢hay algun momento en el cual fuiste decidida?
No que yo recuerde.

¢Bueno, para ti que es ser decidida?

Cuando tomas una decision muy segura.

Correcto, Y con lo que respecta a tener una personalidad de soldado ¢tienes
algun recuerdo tuyo?

No.
¢ Cual seria tu definicidn de personalidad valiente de soldado?

No ser sensible, no tomarle importancia a las cosas malas que te pasan o te
dicen.

¢No tomarles importancia a las cosas malas o no darle el mismo valor que
antes?

No tomarles importancia a las cosas malas.
¢Cual es la diferencia?

La primera nunca te importo, la segunda antes si te importaba y ahora ya
no.

Ya veo, ya me quedd mas claro.

Antes de terminar con la sesion, le pregunté lo siguiente:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢Como te has sentido en esta sesion? ¢ Te han ayudado en algo?

Me siento bien, si me han ayudado, poco a poco me estoy conociendo para
saber qué hacer cuando aparezca Uldren.

Muchas gracias por tu respuesta, es muy importante para mi ya que me
indica de que hemos hecho un buen trabajo juntos. Algo de lo que podido
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percatarme son en los cambios que has tenido, desde hablar con mayor
espontaneidad hasta detener a Uldren Sov.

La sesion concluyo acordando nuestra proxima sesion.

Sesion: 19 (4°sesion via telefonica)
Fecha: 14 de abril de 2020

La sesion inicio preguntandole por ¢como habia estado su semana?, Mei coment6 que normal,

gue ya estaba de vacaciones porque habia entregado todas sus tareas que le habian dejado. Luego

pregunté por cdmo ha estado su familia:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢ Como ha sido el estar 24/7 con tu familia?
Normal.
¢ Qué es normal?

Bueno, mi mama ha estado insoportable conmigo y con mi hermana. No la
soporto. Solo a mi hermano lo trata bien, es su preferido. Es como si él
estuviera en la cima de todo.

Ayldame a comprender un poco mas ¢ qué es lo que hace tu mama? que te
molesta.

Pues nos grita a mi hermanay a mi.
¢Por qué crees que sea asi?

Es su actitud, siempre ha sido asi, es la Unica de su familia que es asi. Cree
que porgue como nacié en un pueblito y esté viviendo ahora en la ciudad es
mejor que nosotros. Nos lo echa en la cara a mi hermana y a mi, también a
mi pap4, él no hace nada.

¢ TU que le dices cuando te comenta?

Le digo que no es mejor por haber nacido en un pueblito.
¢ QUué pasa después?

Se molesta y se va.

¢ Cudles serian las caracteristicas que describen a tu mama?
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Terapeuta:

Mei:
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Mala, grufiona y egocentrica.
Ya veo, si son caracteristicas fuertes.

Si son, pero asi las siento.

Posteriormente le pregunté los siguiente:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta

Mei:

Terapeuta:

Mei:

¢ Qué te gustaria que cambie de tu familia?

La verdad nada. Sé que no lo van a hacer. La verdad es que veo como se
Ilevan mis amigos con sus papas y se me hace raro porque se llevan muy
bien. Me siento incomoda al acercarme a mis papas. Nunca vamos a ser una
familia asi.

Bueno, cambio mi pregunta ¢,qué te gustaria que te pasara?
Vivir sola.

¢Como seria tu casa?

Normal

(Me rio), me refiero como estaria decorada, lo que tendria, etc.

Seria de color negro con gris, alejada de la ciudad, en contacto con la
naturaleza.

¢ Tendrias alguna mascota?

Si los perros de mi perrito, Balto.

Posteriormente retomé las caracteristicas de Omao (personaje significativo para ella):

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

La sesion pasada hablaste sobre las caracteristicas de Omao. Mencionaste
que ella es fuerte, decidida y con una personalidad de soldado. Mencionaste
gue no tenias ejemplos en tu vida de las ultimas dos. Me quedé pensando
que el hecho de haber sido fuerte para detener a Uldren Sov debiste haber
sido decidida; también creo que el que te hayas aventurado a tomar un
proceso terapéutico sin que un maestro o alguien de lo haya dicho implica el
ser decida ¢no?

Si, pero el ser decidida implica otras cosas.

¢Cémo en qué?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Cosas mas importantes, como de vida y muerte.

T4y yo sabemos como Uldren Sov se ha entrometido en tu vida, a tal grado
de lastimarte. ¢ Esta situacion no implica para ti una cuestion de viday
muerte?

No.

¢Como es que no?

Es que no soy importante.

¢ Quién esté hablando ahorita por ti? ¢ El pesimismo, Uldren Sov o Mei?
No sé, es dificil decir. La verdad es que no sé como explicarme.

¢ Como te sientes ahorita?

Desesperada, no puedo explicar lo que quiero.

Tranquila, no te preocupes. Tu dilo y lo vamos construyendo entre los dos.
No sientas presion, no te voy a juzgar.

Me cuesta trabajo expresarme porque no sé qué palabras decir.

A veces pasa, pero el intentarlo y el que haya una persona que te escuche y
no te juzgue nos permite encontrar esas palabras para expresarnos mejor.
De hecho, eso es lo que me propongo cuando hablo contigo, te pregunto
para comprenderte ¢ lo sientes asi?

Si lo siento asi, muchas gracias.

No hay de qué, es lo que me toca a mi, es el objetivo del proceso terapéutico.
Con respecto a que mencionas que no eres una persona importante ¢ quién si
es una persona importante?

Las personas que hacen cosas buenas por la naturaleza y por los demas.

Oye y si ayudaras a otras personas gue pasan por una situacién similar a la
tuya con Uldren Sov.

No sé, suena feo pero solo ayudaria a las personas gque vayan ayudar a
alguien, sino seria un desperdicio.

No suena feo, es tu punto de vista y es valido ¢como te sientes con esta
respuesta que te doy?

Es raro, casi nunca me contestan asi. Siempre me juzgan.
Te entiendo, suelen haber personas que hablan sin conocer el porqué de la

persona.
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Si lo suele haber.

Durante la conversacion menciona a Uldren Sov

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Cuando aparece Uldren Sov no sé muy bien que recursos utilizo, ya que
todo pasa muy rapido. Mis manos se empiezan a torcer y hacer movimientos
extrafos.

¢ Qué mas pasa?

Bueno, empiezo a respirar como te dicen los doctores.
¢ Entonces viene a tu mente respirar asi?

No es que lo imagine. Solo lo hago y ya. Me relajo.

Es significativo lo que comentas, porgue lo puedes detener. Eso es muy
importante. Tomando en cuenta lo que mencionas ¢.cual es la probabilidad
de que pueda aparecer Uldren Sov y lo puedas detener?

Si la escala es del 1 al 10 como un 4, ya que como he mencionado no creo
que algun dia se vaya.

Si recuerdo y esté bien. Lo podemos encerrar y que de ahi no salga. ¢ Qué
mas has hecho para que no aparezca?

No estresarme.
¢Coémo lo haces?
Leyendo libros.
¢Como cuales?

Uno que nos dieron en Acces y el manga que me prestaron. Mi hermana me
recomendd un libro, pero no recuerdo como se llama.

¢De qué trata ese libro?

No sé, si es romantico no lo voy a leer, porgque qué cursi. Ya le comenté eso
a mi hermana, me dice que si hay romance pero que no es el tema principal.

Pues si. Una maestra nos dijo que la ventaja de los libros es que nos permite
Ilevarnos a diferentes lugares. Es una buena manera de no estresarse.
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Al final de la sesion le dejé dos actividades, la primera es que recordara y que apuntara lo

que hace para no estresarse y que buscara palabras para describir lo que es normal para ella, ya

que sus respuestas suelen decir normal para todo, Mei aceptd mientras se reia.

Sesion: 20 (5° sesion via telefonica)
Fecha: 21 de abril de 2020

En la sesion de hoy, Mei y yo hablamos sobre las cosas que no hace para no estresarse en

estos momentos (tarea de la sesién pasada).

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

La sesion pasada me comentaste que lees para no estresarte. Durante esta
semana ¢ pudiste encontrar otras actividades que te ayudaran para que el
estrés no se presente?

Si, voy a la parte trasera de la casa de mi abuela. Ahi veo los arboles, los
pajaritos y pongo musica. Estoy feliz.

¢ Como es Mei cuando esta feliz?

Ay, no sé (se rie). Me siento relajada y tranquila. Empiezo a recordar
situaciones que he vivido con mi grupo de amigos de la secundaria, fueron
situaciones chistosas.

Que bonitos recuerdos de tu pasado.

Si, lo son.

¢Y piensas en tu futuro?

Si, me gusta imaginar mi futuro perfecto.

¢ Coémo es ese futuro perfecto de Mei?

Me quiero ir a vivir a Noruega y Rusia yo sola.
¢COmo es que te quieres ir a vivir ahi?

Son lugares muy bonitos, se parecen a los escenarios de Destiny. Aparte ahi
no hay calor, prefiero el frio.

La verdad es que si, sus campos y montafias parecen como sacados de uno
cuentos de hadas. Oye y sobre su presente ¢qué piensas?

En mi vida.
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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¢ Como es tu vida ahora?

Pienso en el pais y en el gobierno, estan horribles. También pienso en mi
familia toxica.

Oye y cuando te vayas a Rusia o Noruega ¢extrafiarias a tu familia?
Va a sonar feo, pero no.

No te preocupes, no suena feo. Por todo lo que me has comentado entiendo
por qué no los extrafarias.

Bueno, si los extrafiaria porque son mi familia, pero por un tiempo.

Luego hablamos sobre Omao (personaje que admira).

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

La semana pasada estaba pensando en Omao y vino a mi mente una
pregunta que me gustaria hacerte, ¢Qué te diria Omao sobre Uldren Sov?

Que es una estupidez.

iWow! veo que tiene un caracter muy duro Omao ¢cémo te hace sentir su
respuesta?

Verguenza.

¢ Crees que Omao pueda ver los cambios que has logrado con respecto a
Uldren Sov?

No, porque no es importante para ella. No se anda fijando en las demas
personas.

Me da la impresion de que tu y Omao se parecen en como conciben a
Uldren Sov al decir que es algo estupido y al no notar los cambios. De
hecho, repiten la palabra estipido.

Pues utilicé la palabra estipida porque no tengo un vocabulario muy
amplio. Pero creo que si nos parecemos.

Oye Mei, entonces ¢no contamos con Omao para encerrar en una jaula mas
fuerte a Uldren Sov?

Nunca con ella.
¢ Como te sientes ahora de qué estamos hablando de Omao?

No siento nada, asi como te dije la sesion pasada.
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Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei

Terapeuta:
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¢ Como se siente el no sentir nada?
(Se rie) que dificil. Bueno creo que si siento algo. Siento tristeza un poco.

Ya veo, si sientes algo. Y es bueno expresarlo, es parte de conocerse a uno
mismo.

A ella no le importan los demas. No me va a corresponder al igual que el
universo.

¢A qué te refieres?

Es como te he dicho. A veces le hablo al universo, no es como un Dios 0
algo asi. Solo le cuento mis dudas existenciales, pero no me responde.

A veces la naturaleza, la vida o el universo nos llega a dar mensajes un poco
ocultos. Ahi es donde podemos poner atencion para poder verlos. Es como
le pasé a Isaac Newton, dicen que empez6 a desarrollar su teoria cuando
vio caer una manzana. Lo mismo le pasa a los musicos, poetas y a otras
personas. Hay que mantener los ojos bien abiertos ¢No crees?

La verdad, no sé. Creo que nunca me han llegado y no me van a llegar esos
mensajes.

¢ Me parece escuchar a la desesperanza? ¢Has escuchado sobre ella?

Si es cuando ya no esperas que pase algo bueno. Desesperanza cuando
hablo con el universo porque sé que no me va a responder.

¢ Qué es lo que te gusta de hablar con el universo?

Que cualquier cosa que digo no me va a juzgar. Tengo tantita esperanza de
que algun dia me escuche.

Yo creo que lo va a hacer, solo debemos mantener en la raya a la
desesperanza y al pesimismo para que no obstaculicen los mensajes que te
manda el universo ¢qué piensas?

Me hizo pensar en que el universo manda sefiales a algunas personas, pero
YO Nno soy una de esas personas.

¢ Es el pesimismo o0 Mei quién esté diciendo esto?
Soy yo, porgue el pesimismo ya es parte de mi.

Ya veo, entiendo y respeto tu postura.

La sesion termino contandole sobre la idea de poder reportar su proceso terapeutico en mi

proyecto de tesis. Se le dio el encuadre de lo que iba implicar, Mei aceptd. También le comenté
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que por ser menor de edad le tenia que informar a su madre pero que ese tema lo vamos a abordar

en la préxima sesion mas a fondo.

Sesion: 21 (6° sesion via telefonica)
Fecha: 29 de abril de 2020

En la sesion de hoy Mei y yo comenzamos la sesion hablando sobre el proyecto del agua
en el cual ha estado trabajando.

Terapeuta: ¢Cdmo te fue en la semana?
Mei: Bien.
Terapeuta: ¢Qué es bien?

Mei: Ash (se rie). Bueno he estado haciendo las tareas de la escuela y registré mi
proyecto en el que he estado trabajando con mis amigos.

Terapeuta: Si es cierto, ¢cOmo va ese proyecto?
Mei: Pues ya lo terminamos y lo registré en la plataforma.
Terapeuta: ¢Cdmo es que tu lo registraste?
Mei: Porque soy la capitana del equipo.
Terapeuta: Ya veo, es parte de tu responsabilidad.
Mei: Si asi.
Terapeuta: ¢Y qué siente ser la capitana del equipo?
Mei: No se, se siente raro.
Terapeuta: ¢Cdmo es que se siente raro?
Mei: Es que nunca habia sido capitan en algo.
Terapeuta: Una experiencia nueva, que padre.

Mei: La verdad es que si.
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Posteriormente hablamos sobre el nombre que le gustaria que tener en la tesis, ya que le

pregunté si le gustaria participar en mi proyecto de titulacion.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Mei, ¢te acuerdas de que la sesion pasada te pregunté si te gustaria
participar en mi tesis? Me guedé pensando ¢como te sentiste al respecto?

La verdad me gusto, se siente chido que vaya a estar en una tesis.

Me alegra saberlo. Bueno como te comenté se cubriran los datos que te
pudieran delatar, es por eso que me gustaria preguntarte qué nombre ¢qué
nombre te gustaria tener?

Mei.

Perfecto, asi lo pondré. Oye y ¢ este nombre tiene algln significado?

Si, en japones si le agregas Un, dice Unmei y significa destino.

¢Y qué significa destino para ti?

Que algo va a pasar, algo no va a cambiar. Que ya esta escrito en un libro.
¢ COmo es que escogiste ese nombre?

Bueno, es que suelo ponerle nombre a las cosas significativas que me pasan.

¢El llevar un proceso terapéutico y el conocernos resulta significativo para
ti?

Si.

Partiendo de lo que para ti es el destino ¢ estaba planeado que nos
conociéramos?

(Se rie) si.
Correcto, entonces asi lo escribiré en mi tesis.

(Se rie), esta bien.

Luego retomé el tema de su proyecto del agua.

Terapeuta:

Mei:

Regresando a lo de tu proyecto ¢cuando dicen quién gan0?

El proximo martes.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Wow, dentro de una semana ¢y como estas?
Estoy nerviosa.
¢ Como seleccionan el trabajo? ¢cuantos ganadores hay?

Pues pasa por un jurado de especialistas y escogen un proyecto de cada
estado.

¢ Conoces a alguien que también esté participando?

Si hay algunos de la prepa 1 que también estan participando. Y también
algunos de la prepa 2, conozco a la directora de ahi y me dijo que se habian
inscrito varios alumnos.

Veo que la competencia va estar refiida.
Si, espero poder ganar.

Yo también lo espero. Por lo que me has comentado al respecto te has
esforzado y aprendido mucho.

La verdad es que si. Si no gano todo habra sido una pérdida de tiempo.

Estaba pensando en lo que te dejé como ganancia el proceso del proyecto.
Sesiones pasadas comentaste que nunca habias sido determinante y pues el
hecho de que seas la capitana y hayas coordinado a tu equipo, me da
entender que eres decidida en lo que te apasiona ¢lo habias pensado?

No lo habia pensado asi. Pero si no gano habré fracasado.
¢Cbémo es que lo dices?

Personas més jovenes han hecho cosas importantes y yo no.
¢ Qué tienes que hacer para que sea algo importante?

Me imagino a mi haciendo cosas que ayuden al mundo.
¢Cémo qué?

Ay no sé cémo explicarlo.

No te preocupes, toma tu tiempo.

(Inhala y exhala) Centrarme en el universo, entregarme a él.
¢ COmo te sientes ahora?

Bien pero un poco rara.
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Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

¢COmo es que te sientes rara?
Es que dije algo muy cursi.
¢ Que tiene de malo que sea cursi?

Mis amigos de la secundaria y mis papés se burlan cuando hablo asi sobre
el universo y de lo que me gusta.

¢Por eso se te dificulta hablar sobre eso con otras personas?
Si.

¢ Como te sientes al compartirlo conmigo?

Un poco raro.

¢Por?

Tengo miedo de que te vayas a reir.

Gracias por comentarlo. No me voy a reir, porque creo entender lo que
comentas. Yo también me entrego cuando hago cosas que hago ya que me
apasionan y por lo que veo a ti te apasiona el universo y eso no esta mal.

Exploré el tema de las comparaciones de los logros de otras personas y Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei ¢como es que te comparas con las otras personas?

No sé, siempre he sido asi.

¢Siempre?

Ash (se rie), bueno desde que estaba chiquita.

¢ Cuantos afios tiene?

16

¢No crees gque todavia tienes mucho camino por recorrer y descubrir?

Pero en noruega premiaron a un joven de 24 afios de edad por un
descubrimiento que hizo.

Bueno te faltan 8 afios.
Pero quién sabe si voy a vivir tanto.

¢ Como es que comentas eso? ¢ Qué podria pasar para que no llegues a esa
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Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei.
Terapeuta:

Mei:
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edad?
Pues me podria morir, alguien podria entrar a mi casa y matarme.
¢Podria pasar eso?

La verdad no sé, creo que no. Pero no sé cdmo dejar de hacerlo, es como
automatico.

Me imagino lo cansado que ha de ser. Te imagino con tu computadora con
20 mil paginas abiertas, tus libros, libretas, haciendo tu tarea y trabajando
en tu proyecto, y aparte comparandote con otra persona. Ha de ser muy
cansado.

Si, asi es.

Imagina todo el potencial que tendrias sin hacerlo.
Si me imagino.

¢Cbémo te lo imaginas?

Haciendo muchas otras cosas.

Antes de que se acabara el tiempo le pregunté como se sintio:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢ COmo te sentiste en esta sesion, ya que fue una muy activa?

Pensé mas. A veces me imagino haciendo los ejemplos que comentas.
¢Y qué pasa?

Se siente raro y es imposible.

¢ COmo qué cosas sientes raro e imposible?

Son muchas, a veces se me olvida.

¢ Te parece que para la proxima sesién tenga una libreta y una pluma o
lapiz para que las escribas y las comentemos?

Si, creo que seria buena idea.

Perfecto pues asi quedamos. Oye ¢a qué hora del martes dicen si gano tu
proyecto?

No nos han dicho, solo que el martes tienen los resultados.

Mucho éxito.
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Muchas gracias.

Finalmente le comenté que esta semana me iba contactar con su madre para mencionarle

sobre su participacion en el proyecto de mi tesis. Le mencioné que le voy a comentar a su madre

y que le avisaria minutos antes a ella.

Sesidn: 22 (7° sesion via telefénica)
Fecha: 5 de mayo de 2020

Al llamarle hoy a Mei se le escucho alterada y no se le podia entender lo que me

comentaba. Al preguntarle ¢qué habia pasado? ella contesto lo siguiente:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Es que reprobé fisica.
¢ Como que reprobaste fisica?

Si, es que me fue mal en mi examen que presenté ayer. Solo respondi una
pregunta bien.

¢Cémo es que sucedio eso?

Es que lo presentamos en esa plataforma que no sirve. Ponia el resultado y
me decia que estaba mal. A veces ponia un nimero y me lo cambiaba.

No manches, que injusto. ¢Solo a ti te pasé o le pasé a otros compafieros?
Le paso a la mayoria de mi salon.
¢Y qué van a hacer?

Pues algunos de mis comparieros hablaron con la maestra y les dijo que no
se puede hacer nada porque es cosa de la plataforma.

Que mal, sobre todo porque el responsable fue un tercero ¢como te sientes
al respecto?

Frustrada.
¢Y qué vas a hacer?

Pues estudiar mas.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Oye, pero ¢ya subieron las calificaciones?
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No, hice mis calculos y solo puedo perder entre 8 y 8.35 puntos.

¢Y no crees gque la maestra tome en cuenta en consideracion lo que paso en

la plataforma?

La verdad no sé

¢ Crees gque es buena idea hablar con la maestra?

Pues no creo porque luego te deja en visto.

En mi experiencia como estudiante, te puedo compartir que el que el
enviarle un correo a tu maestra, podria ayudar en algo. Ya que muestra un
interés por tu parte. Otra ventaja que tienes es que a varios les sucedi6, eso
de alguna manera podria ayudar a hacer presion.

Puede ser.

Piénsalo y luego me comentas que decidiste.

Luego hablamos sobre su familia, comenta que Gltimamente se irrita mucho con ellos, por

lo tanto, me centré en averiguar dicho sentimiento:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢ COmo es que mencionas que te sientes alterada por tu familia?

Es que ya me cansé de sus voces.

¢ Qué tienen sus voces?

Que solo me hablan para para pedirme cosas o para regafiarme.

¢Hay alguna voz de un familiar que esté mas presente que las demas?

Si, la de mi mama.

Cuentame que pasa.

Pues me pide cosas que ella misma puede hacer, a veces yo estoy ocupada

haciendo mis cosas.

¢ Como reacciona tu mamé cuando le dices que no?

Se molesta y me ve con su cara de regafio.

¢Hay algo que puedas hacer para que tu mama deje de pedirte ese tipo de
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cosas?

La verdad no.

Le comenté a Mei sobre lo que me dijo su mama el dia que hablé con ella, con el objetivo

de comprender mas a fondo la relacién madre-hija:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

El dia que hablé con tu mamd, me comentd que ella si te ha percibido
irritada.

¢Eso dijo?
Si ¢qué piensas al respecto?
Es normal, siempre se fija en lo malo de mi ¢qué més dijo?

Qué te molestas cuando tu familia habla de un tema en cual ellos estan de
acuerdo y ta no.

¢Como va a ser? Si yo ya no hablo cuando estoy con mi familia.
¢En serio?

Si de hecho la Gltima vez que hablé y opiné al respecto fue lo del pleito que
tuve en el Museo del Mundo Maya, creo que se lo conté.

Si me lo contaste, ya tiene tiempo.
Si, por eso se me hace raro.

Se me viene a la mente que como si tu mama estuviera arrastrando algo del
pasado, como un pleito que no le permite ver mas de ti y el presente. Esta
como atorada.

Podria ser, aunque luego mi mama es hipocrita.

¢ Cémo es que dices eso?

Pues siempre inventa cosas con tal de quedar bien con ella.

Creo que seria muy importante el tener una sesion con ella ¢qué piensas?
Creo que seria interesante.

¢Por?

Me gustaria saber qué va a decir.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Igual a mi, ya que me permitira comprender mas su relacion. De hecho, me
hace pensar que no estan sintonizadas, por asi decirlo.

Pero yo no me quiero llevar con ella'y con mi familia. Siento que me sentiria
rara después de 16 afios de vivir asi.

No estoy diciendo que se lleven super bien y que sean mejores amigas, sino
que su relacion madre-hija sea més respetuosa ¢no crees?

Creo que si.

Me doy cuenta de que en esta conversacion has hablado de una manera
segura y con firmeza con respecto a lo que sientes de tu familia ¢puedes
verlo?

De hecho, si, fue bueno expresar lo que he estado sintiendo.
Me recuerda a la vez de tu entrevista con los de Acces.
De hecho, si me senti asi hoy.

Qué bueno que lo pudiste apreciar, ¢crees que la Mei de inicios del proceso
psicoterapeutico se hubiera expresado, asi como lo hiciste hoy?

(Se rie) No.

Bueno, pues en el transcurso de la semana le marcaria a tu mama para ver
si pudiera tener una sesion con ella ¢ te parece?

Si.

Finalmente introduje el tema aislamiento e independencia, el cual considero estd

relacionado con lo que siente con respecto a su familia.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei mencionas que quieres vivir ya sola y dejar a tu familia. Se me viene a
la mente si lo que también quieres es aislarte o independizarte.

Emmmm creo que ambas.

Lo pregunto porque siento que va mas por el aislarte ya que practicamente
quieres borras a tu familia del mapa.

No es tan asi.

&Y cdbmo es?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Pues ya no quiero estar con ellos.

Te entiendo. Me gustaria comentarte que siento como si pudieras estar
molesta con todos ellos, como guardando algo malo que te hicieron y no
quieras soltarlo. Con respecto a lo de dejar a tu familia es una gran decision
al igual que el continuar con ellos, las cuales ambas tienen consecuencias. .

La verdad es dificil comentar esto.

No te preocupes. Me gustaria proponerte una actividad ¢podria realizar una
carta para tu familia?

¢Lavan a leer ellos?

No

Esta bien.

Te entiendo, pero lo has hecho bien.
Muchas gracias.

¢ Como te sentiste en la sesion de hoy?

No sé como expresarlo, no sé qué sentimiento podria ser, pero siento que
pude decir todo lo que tenia que decir, como sacarlo.

¢La palabra que buscas sera satisfecha?
No, creo que esa es una palabra muy fuerte.

Bueno, creo que la manera en cdmo lo describiste queda claro. Ya si se nos
viene a la mente la palabra pues la comentamos luego, ¢ te parece?

Si.
Bueno seria todo por mi parte. Nos vemos la proxima semana.
Si muchas gracias. Nos vemos el martes.

Si, nos vemos el martes.
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Sesion: 23 (8° sesion via telefonica)
Fecha: 12 de mayo de 2020

Hoy la sesién comenz6 15 minutos tarde debido a que, Mei no se percat6 de su celular

cuando se le marcd por primera vez. Lo primero de lo que se habld en la sesion fue sobre los

resultados del concurso en el que participé ella 'y su equipo.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Mei ¢ya dieron resultados del concurso?
Si.
&Y qué pasd?

No ganamos. Estuvo raro porque ningun equipo de Yucatan, Campeche,
Quintana Roo y Tabasco fue seleccionado. También algo raro fue que sélo 5
proyectos fueron seleccionados, cuando este tipo de concursos seleccionan
aproximadamente 12 equipos.

Wow, fueron muy pocos los seleccionados y por lo que comentas si fue muy
raro. ;Coémo lo tomo el equipo?

Pues no dijeron nada,

¢ Y th cédmo te sientes al respecto?

Es raro me siento triste, pero no como esperaba.
¢ Cémo esperabas sentirte?

Triste, pero en un nivel mas alto. Es raro.

¢A qué crees que se deba eso?

No sé, tal vez porque ya lo esperaba.

¢No estabas emocionada por el proyecto?

Pues no tanto porque no fue con mi equipo original, el cual era el que
queria.

Ya veo, Y esta situacion ¢te deja alguna ensefianza?
Si, la de participar en estos tipos de eventos.
¢Y algo mas personal?

Si, en que no siempre se gana. A veces se ganay a veces se pierde. A veces
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Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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se tiene las oportunidades y a veces no.

Pienso lo mismo. Ahora ¢ cuél es el nuevo plan?
Pasar fisica (se rie).

¢Pudieron hablar con la maestra?

No, fue lo que te comenté la semana pasada, la maestra dice que no puede
hacer nada porque es cosa de la plataforma.

Chale que injusticia, me siento molesto por la situacion.

Si igual yo.

Luego hablamos sobre las diferencias que hay entre independencia y aislamiento.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei queria ver si podemos retomar lo que hablamos la sesién pasada sobre
el aislamiento y la independencia ¢te parece?

Si esta bien.

Mencionaste que te quieres independizar porque ya no quieres estar en tu
casa ¢no?

Asi es.

Esta chido que te quieras independizar, es algo que implica mucha
responsabilidad. Me pregunto si esta independencia esta relacionada con el
aislamiento.

No, yo me veo haciendo cosas sola como viajar y conocer cosas. Me siento
cémoda estando sola.

Ya veo, pregunto porque me preocupa que te quieras aislar de todos y de
todo. El aislarse en ocasiones no es malo, yo también lo hago, pero si llega
a un exceso, en el que no quieres tener contacto con alguien ahi puede
generar un problema, para tu salud fisica y mental.

Si, creo eso que comentas. Yo solo quiero tener una vida como te mencione,
vivir en una casa sola en el bosque y poder viajar de estado en estado o de
pais en pais.

Entiendo lo que quieres y creo que esa experiencia de vivirlo contigo misma
es muy bonita.
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Continuando sobre esta linea le pregunté qué emociones hacia su familia influyen en esta

decision de independizarse.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

En la semana me estuve preguntando sobre las emociones que se relacionan
con tu familia con respecto a independizarte.

La verdad no sé cuales emociones estan relacionadas.

Por lo que hemos estado hablando a lo largo del proceso me da la
impresion de como si estuvieras enojada con ella.

La verdad es que me da igual.

Es por eso por lo que te propongo establecer una relacién de respeto con
ella. No una relacion de mejores amigas sino una relacion de respeto entre
madre e hija en donde te den tu lugar como hija.

Quiero una relacion de respeto, pero no quiero que cambien.

Te tengo una mala noticia, para que algo sea diferente debe haber un
cambio.

Quiero una relacion de respeto, pero no creo que vayan a cambiar porque
llevan mucho tiempo siendo asi.

No creo que sea imposible, tal vez si sea dificil po que son mas, pero no
imposible. Un ejemplo claro del cambio eres t(, antes no hablabas, no
expresabas tus emociones y tus ideas. Antes tus respuestas eran si, no y no
sé.

(Se rie) si es cierto.

¢ Qué sentimientos tienes hacia cada uno de los miembros de tu familia?
Es dificil explicarlo.

Tranquila que salga y lo vamos armando.

Sé que va a sonar feo cdmo pero no los amo.

No te preocupes, te entiendo y tus sentimientos son validos por todo lo que
has vivido ¢como te sientes al expresarlo?

Como satisfecha, tenia ganas de decirlo.
¢ Otra palabra que podria ser liberada?

Si, satisfecha y liberada.
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Terapeuta: Que bueno que te sientas asi. Queria proponerte que para seguir trabajando
sobre lo que sientes al respecto con los miembros de tu familia en el
transcurso de la semana ¢podrias escribir en una hoja los sentimientos que
tienes hacia cada uno de ellos y por qué?

Mei: Si estéa bien.

Terapeuta: Bueno, Mei, pues por mi parte seria todo. Muchas gracias por compartir lo
que piensas y lo que sientes. Nos vemos la proxima semana.

Mei: Si hasta la préxima semana.

Sesidn: 24 (9° sesion via telefénica)
Fecha: 19 de mayo de 2020

El primer tema del que se hablé en sesion ,fue sobre cdmo le ha estado yendo con las
clases en linea de la preparatoria. Mei mencion6 que no ha tenido ningun problema, pero que él
Unico pendiente que tiene es el de pasar fisica, ya que perdié muchos puntos en parcial pasado.
Se le pregunto por el préximo parcial de fisica, Mei comento que va ser el 2 de junio.
Posteriormente hablamos sobre como se ha sentido respecto a la cuarentena, Mei, compartio que
se siente triste porque ya quiere regresar a la escuela para ver a sus amigos, menciona que esta en

contacto con ellos via WhatsApp.

Después de haber hablado sobre su desempefio escolar y de cémo se siente con respecto a

la cuarentena hablamos sobre la actividad que le habia encargado la semana pasada.

Terapeuta: Oye Mei ¢pudiste realizar la actividad que te comenté en la sesion de la
semana pasada?

Mei: Si, la pude hacer, pero la hice diferente.
Terapeuta: No importa ya que tu me lo puedes ir explicando ¢sera que me la puedas
enviar por WhatsApp?
Mei: Si (envia la foto).

178



Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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A ver explicame como lo hiciste.

Cada letra, representa a un miembro de mi familia. La P es mi papa, la M es
mi mama, la A es mi hermano y la C es mi hermana. Arriba hay unos
circulos de colores que representan lo que siento hacia ellos ¢ los puedes ver
en la foto?

Si los veo. Bueno empecemos ¢.con quién quieres empezar?
Con mi papa.

¢ Cuéntame qué le pusiste?

Le puse que me cae bien, me da igual.

¢ Como es que le pusiste eso?

Bueno pues antes con él era con el que estaba més cerca. Pero luego nos
distanciamos. Puse que me da igual, porque a veces no me afecta si esta o
no esta.

¢ Qué paso que ya no tienen esa relacién cercana?

Recuerdo que nos distanciamos cuando entré a la secundaria y pues entré a
la pubertad. A partir de ahi ya no nos juntamos tanto.

¢ Tu papéa es como una persona ausente pero que a veces aparece?
Si siempre ha sido, pero no tengo problema con eso.

¢Ahora con quién quieres seguir?

Con mi mama.

¢ QUuE le pusiste?

A ella le puse que me harta, me cae mal, me desespera y también me da
igual, en una parte pequefia.

¢ Qué es lo que te harta de tu mama?

Su voz, me irrita cuando habla. Ella no sabe hablar te grita cuando me pide
las cosas.

¢ Que te cae mal de ella?
Su forma de ser es egoista y egocéntrica.
¢Coémo lo representa?

Pues es como te comenté, ella se cree superior porque salié de un puebloy
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cree gue nos puede tratar a todos como inferiores.
¢ Que te desespera de ella?

Igual su forma de ser.

Y finalmente ¢ que te da igual de ella?

No sé como expresarlo (se le traba la lengua y no puede expresar lo que
desea).

No te preocupes, no hay prisa. Exprésalo como salga.

Creo que en realidad no me importa si ella esta ahi. Es complicado decirlo
porque siento que es malo.

Estaba revisando mis apuntes, y lei sobre lo de la experiencia del acoso
callejero, en donde tu estabas chica y en compafia de tu mama. Me estaba
preguntando si eso ha influido de alguna manera en lo que sientes respecto
a tu mam4, ya que comentaste que te sentiste desprotegida por ella.

Yo creo que si influye en lo que siento.

Ya que como mencionas te sentiste desprotegida, no apoyada por tu mama.
Asi es.

¢ Cémo te sientes con todo esto que estamos hablando?

Es raro porque estoy hablando mal de mi familia.

¢ Como es que mencionas que lo que dices es hablar mal de tu familia?
Pues estoy diciendo cosas que no deberia decir.

¢Alguien de tu familia lo hace?

Si, todos. Algunos hablan mal de familiares que hacen cosas malas y otros
que son malos que hablan mal de los demas.

Se explora la posibilidad de un sentimiento de rencor hacia su madre o una situacién no

resulta en Mei debido a la experiencia del acoso callejero.

Terapeuta:

Mei:

Mei ¢ de casualidad no hay un sentimiento de rencor u otro sentimiento
similar hacia tu mama cuando no te protegié contra el acoso que viviste?

No sé, creo que si.
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Te comento porque el seguir atrapada en esa emocidn no nos permite
avanzar y centrarnos en el presente. Si, lo que hizo tu mamé no fue bueno,
ya que no te protegi6 ante esa situacion.

Es que debid hacer algo.

Si debio hacer algo més, lo entiendo. Los papas no son perfectos, acttan
tomando como referencia como les ensefiaron sus propios papés o lo que
han aprendido en la vida. Te voy a contar una anécdota personal, mi papa
en la mayoria de los casos siempre tenia problemas para mantener sus
trabajos, se peleaba constantemente con sus comparfieros o con los jefes.
Habia ocasiones en que se quedaba sin trabajo y no nos avisaba. Esta
situacion me producia mucha ansiedad, me salian fogajes en la boca y
manchas en la piel, lo juzgaba y siempre estaba molesto con él; asi fue toda
mi secundaria, prepa y principios de la universidad. No fue que hasta que
tuve mi primer proceso psicoterapéutico que pude comprender mas a fondo
la situacidn juzgaba fuertemente a mi padre sin conocer el motivo de
pérdida constante de empleos.

En resumen, a veces juzgamos a nuestros padres sin conocer el porqué de su
forma de actuar. Yo creo que tus papas tienen un motivo por el cual son asi.
¢ Qué piensa al respecto?

Estoy procesando todo esto que me dices. Lo que no me queda claro es como
es que mis papas decidieron tenernos si ellos estaban muy jévenes y no
estaban bien econémicamente, eso hasta yo lo sé, yo no tendria hijos en
estas situaciones y ni quiero tener

Me alegra saber que estés procesando lo que te comenté, esto me hace
pensar que ya esta en tu mente. Con respecto a lo que mencionas pues tus
papés tuvieron menos oportunidades con las que tu cuentas ahora, antes las
mujeres no tenian todas estas facilidades, tampoco de decidir qué hacer con
sus vidas algunas estaban obligadas hacer lo que sus papés decian. Mi
intencion con esto es que el antes de emitir un comentario sobre nuestros
padres, nos detengamos un momento y pensemos en ‘‘;como es que esta
actuando asi?”, es preciso mencionar que se vale sentir y el expresarnos,
pero también es importante el comprender la vida de la otra persona, en
este caso la de nuestros padres. Cabe aclarar que mi intencion no es que
tengas una relacion de besos y abrazos con tu mama, sino que tengan una
buena relacion en donde exista respeto ¢ Me gustaria saber qué piensas?

Sigo pensando en todo esto que comentas.

Esta bien, no me tienes que dar una respuesta ahora, si quieres la
retomamos la proxima ¢te parece?

Si.
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Bueno, eso seria todo por hoy, que tengas una bonita tarde.

Gracias, igualmente.

Sesion: 25 (10° sesidn via telefénica)
Fecha: 2 de junio de 2020

En la sesion de hoy se retomo lo hablado en la sesion de pasada.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei te quiero preguntar ¢en qué te quedaste pensando la ultima vez que nos
vimos? Estdbamos hablando de tu por qué tu mama es cOmo es.

Me quedé pensando en las cosas que dijo. Empecé a recordar la vida de mi
mama, en las cosas por las que ha pasado.

¢ Queé cosas ha pasado tu mama?

Bueno pues ella, tuvo que luchar mucho para salir de su pueblo. A parte
cuando empezé a salir con mi pap4, la familia de €l no la queria, sobre todo
mi abuela paterna y mi tia, le hacian y decian cosas malas. También a mi
pap4, su familia lo trataba mal. Me puse en sus zapatos.

¢Empatizaste con ella?
Si.

¢No crees gque el que tu mama haya pasado por estas cosas malas que le
hacian tu abuela y tia paterna influy6 en que tu mamaé sea de un caracter
fuerte?

Si lo creo.
¢ Qué sientes?

Siento algo asi como feo, que tu propia familia te discrimine. Pero asi es la
vida.

Mei ¢te das cuenta de que hemos visto como se han heredado estas formas
de relacionarse entre tu familia?

Si lo veo, no lo habian notado.
¢ Me pregunto cémo habra sido la vida de tu abuelo paterna?

Pues a ella sus papés la vendieron, bueno en realidad la casaron a los 15
afos con una persona. La trataban mal sus papas.

Ya veo, al parecer estas formas de relacionarse van mas alla. Es como una
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cadenita en la que han ido heredando las formas de relacionarse. En estas
herencias también vienen conductas, sentimientos, ideas etc. y lo peor del
caso que ni nos damos cuenta de que las hacemos nuestras y las seguimos
reproduciendo con nuestros familiares y amigos.

Ahorita que lo dices es cierto, no me habia dado cuenta.

A veces creemos que solo existe una forma para relacionarnos, un
sentimiento o una manera de actuar, ya que es lo que nos han ensefiado,
pero en realidad hay muchas. Me gustaria saber ¢qué piensa al respecto?

Estoy procesando todo esto. Estoy pensando en estas cadenitas.

Con todo esto que hemos hablado ¢ha cambiado la manera en cémo ves a tu
mama?

Creo que sigo sintiendo lo mismo por ella.
Bueno, pero tienes una perspectiva mas amplia de tu mama que antes ¢no?
Si, pero sigo sintiendo lo mismo.

Entiendo, mi intencidn no es cambiar lo que sientes por tu mama de la noche
a la mafiana. Sino que tengas un panorama sobre ella y creo que eso hemos
logrado hoy. Sabes eres como una cebolla, cada vez que te quito una capa
descubro algo nuevo de ti, antes no hablabas, quito la capa y ahora ya
hablas; luego no verbalizabas tus emociones, quito una capa y ahora ya las
identificas y las expresas. Es un cambio que se va dando poco a poco.

(Se rie) si es cierto.

Posteriormente hablamos sobre qué es lo que quiere lograr con su familia.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Mei, ahora haciendo referencia con tu familia ¢qué te gustaria lograr?

Nada, yo sé que no van a cambiar. Bueno en realidad quiero mantener una
distancia con ellos.

¢A queé te refieres con mantener una distancia con ellos?
Que no estén cerca de mi.

¢Entonces ahora estan encima de ti? Habia entendido que cada uno estaba
distanciado y con sus respectivas cosas por hacer.

Bueno es que, si estan distanciados, son secos. Pero estan cerca también.
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Disculpa Mei, no logro entender cdmo esta la situacion de familia.
jAsh! Disculpa, pero no sé como explicarlo.

No te preocupes, toma tu tiempo para explicarlo.

Me dicen cosas.

¢ Son melosos, carifiosos y/o secos?

No sé. Me da asco el afecto. Las muestras de afecto.

Creo que comprendo un poco mejor. Por lo que me comentas estan
distanciados, pero en ocasiones suelen mostrar su afecto hacia ti y eso te
disgusta. ¢es asi?

Si.
¢ Cémo te sientes ahorita con todo lo que hemos hablado?
Con desesperacion al no poder describir como es mi familia.

Entiendo, no te preocupes. Te propongo dos actividades para la siguiente
sesion, la primera es que observes como es tu familia, que identifiques sus
caracteristicas, las emociones que manifiestan, todo lo que puedas observar.
La segunda tarea es que escribas como quieres que cada uno de los
miembros de tu familia se relaciones contigo, esto con la finalidad de que
podamos entender mas a fondo lo que implicaria esta distancia que quieres
con ellos ¢vale?

Si me parece bien.

Antes de concluir con la sesion le pregunté sobre Uldren Sov:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Oye Mei, hace como 10 sesiones aproximadamente que no has mencionado
nada sobre Uldren Sov. Me gustaria saber cdmo ha estado.

No se ha presentado, bueno solo hubo una vez que no se asomé
completamente.

¢ Qué paso en ese momento?

Bueno, es que estaba haciendo cuentas para saber cuanto tenia que sacar en
mi examen de fisica y al ver que me faltaban muchos puntos me entro la
desesperacion, no podia respirar y en seguida me levanté a dar vueltas y a
respirar. No pensé en Uldren ni en nada por el estilo, pero era esa
sensacion. Recordé las veces en que habia logrado controlar y se fue todo lo
que estaba sintiendo.
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Mei, me alegra escuchar que le pudiste hacer frente a Uldren Sov. También
0igo que pudiste identificar cuando se estaba apareciendo. Muy bien,
muchas felicidades. ¢ Qué se siente?

Se siente bien, saber que lo puedo detener. Me siento bien conmigo misma.

Te felicito Mei, sin duda es un gran avance que has logrado. Estoy muy feliz.
Bueno por mi parte seria todo. Nos vemos la proxima semana.

Esta bien, nos vemos la préxima semana.

Sesion: 26 (11° sesion via telefénica)
Fecha: 9 de junio de 2020

Lo primero que se habld en la sesidn fue sobre lo que ha estado haciendo Mei en estos

dias. Mei comento que esta jugando videojuegos ya que sus materias y examenes de la

preparatoria ya terminaron. También hablamos sobre los nuevos juegos y la nueva consola de

PlayStation que va a salir este afio; es preciso mencionar que Mei disfruta hablar sobre este tema.

Posteriormente, hablamos sobre la actividad que le habia propuesto la sesion pasada.

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Oye Mei ¢ pudiste realizar la actividad que acordamos la semana pasada?
¢ Cémo tenia que ser? ¢escrita o hablada?

Como gustes.

Bueno, pues lo voy a explicar.

Adelante.

Bueno, de manera general hay poca comunicacion entre nosotros. Mi mama
habla mal de mi. Estamos distanciadas. También nos compara con mis
primas de Cancun, ellas son més chicas que nosotros.

¢De qué manera los compara?

Cuando ando distraida y me pide algo y pues no responde, me dice “Hasta
tu prima de 12 anios me hubiera hecho caso...” y cosas asi.

Me da la impresion de que tu mama tiene algo con el comparar, compara a
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sus hijos entre si y compara a sus hijos con sus sobrinas.
Si es raro.
&Y tu papa?

Me llevo mejor con mi papa, pero me trata como una nifia de 5 afios. A
veces le comento que no soy una nifia de 5 afios, pero creo que me ignora o
no me entiende.

¢Y con tu hermano?

Es distante. Me pongo nerviosa cuando voy a hablar con él.
¢ COmo es que te pones nerviosa con él?

Bueno, es que se burla de mi.

¢Como? explicame un poco mas.

Pues suele burlarse de mi. Me corrige cuando me equivoco, por eso no le
pido ayuda. También corrige a mis papas y a mi hermana.

Sabes ahorita que comentas esto, yo soy el hermano mayor de mis hermanas
y también las corregia a ellas y a mis papés cuando tenia la edad de tu
hermano. De hecho, mi hermana la mas chica no me pedia ayuda porque
tenia miedo de que la regafiara. Luego me di cuenta de que le exigia que se
comportara como yo, pero yo soy cinco afios mas grande que ella ¢te
imaginas? También tengo amigos que son hijos mayores que suelen
comportarse asi. Tal vez es cosa de ser el hermano mayor y la edad, ya que
ya no son ni nifios ni adolescentes, sino que un adulto joven que se cree que
el rey del mundo.

No sabia que era que eras el hermano mayor. Si puede ser la edad.
¢Y con tu hermana?

Siempre nos peleamos (se rie).

¢Por?

Creo que porque somos hermanas (se rie). Te voy a contar algo que a nadie
le he dicho. Cuando ella estaba en tercero de secundaria y yo en primero,
ella tenia un novio. Ambos estaban participando para ser representantes de
tercero de secundaria y no sé por qué ella comenté que a mi me gustaba su
novio. Y pues obvio no, no me gustaba. Pero luego se le pasd. Ahorita que
comento esto, siento que mis hermanos me ven como una tonta.

¢De donde viene ese pensamiento?
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Pues creo que porque soy la mas chica de la familia. Aparte mi hermano
esté estudiando fisica y mi hermana quiere estudiar quimica. Yo soy muy
mala para ambas materias.

Estoy pensando en todo esto que me comentas y pienso que todos van en
ritmos diferentes, tus papas van a un ritmo, tus hermanos y tu igual. Creo
que esto hace que no puedan estar en sincronia, creo que también otra cosa
que influye pues es la edad, ya que tus papas se encuentran en el mismo
rango de edad y tus hermanos también, como que te toca navegar sola.

Si asi es.

Pero mas adelante se alcanza una sincronizacion. ¢Oye Mei como te sientes
al haber hablado de tu familia?

Me siento bien, pero me doy cuenta de que mi familia es dificil.
Me pregunto ¢como puedes conseguir tu lugar en la familia?
Creo que hasta que sea adulta.

¢Entonces vas a aguantar 5 o 6 afios mas?

No sé, creo que si.

¢ Queé puedes hacer para que te den ese lugar en la familia?
Algo grande, pero no sé qué.

Seria bueno que encontremos eso.

Veinte minutos antes de que terminara la sesion, le pregunté a Mei si en esta sesion y en

las que vienen pudiéramos hablar sobre como ha sido su desarrollo con Uldren Sov, Mei acepto.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Oye Mei ¢ahorita como sientes que esta Uldren Sov contigo? Siendo 0 muy
lejos y 10 cerca.

Esta en un 1. Ya sé que cuando me estreso Uldren Sov aparece. Por tanto,
busco hacer cosas diferentes.

Para ti ¢ qué significa ahora Uldren Sov?

Bueno no sé si llamarlo una etapa o si lo fue solo un momento en mi vida en
donde no sabia como controlar a Uldren Sov y controlarme a mi.

Con todo lo que hemos comentado en las sesiones, puedo ver que has
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logrado identificar como se aparece Uldren Sov y como controlarlo, sin
duda es un gran logro. ¢Qué sientes que fue Uldren Sov?

Siento tal vez que solo fue una estupidez.
¢uldren Sov?
Si.

¢Me gustaria preguntarte como ha sido el proceso terapéutico? ¢Ha sido
facil o dificil? ¢Un poco de ambos?

Fécil, no fue. Fue como... se me acaba de venir a la mente un videojuego.
¢Conoces Journey?

No lo conozco.

Trata de un personaje que tiene que realizar un viaje, este viaje es tranquilo,
pero por momento hay obstaculos; en el videojuego no te dicen que hacer,
mientras avanzas t0 vas descubriendo qué hacer. Al final del videojuego el
personaje llega a una montafa la cual tiene que escalar solo. El personaje
llega a la cima, pero estd cansado y como que se va a morir, pero luego
recuerda todo lo que vivio y las personas que conocio, se recuperay se va
volando. Asi acaba el juego.

Mientras me comentabas como es el juego me imaginaba todo lo que has
logrado en este proceso. Fue impresionante como hiciste la analogia con tu
proceso psicoterapéutico con el videojuego; hasta te imaginé volando (me
rio). Me llama la atencion que en el juego no te dicen que tienes que hacer,
;sentiste esto en la terapia?

(Se rie). Si, eres mi psicélogo y estuviste ayudandome.

Bueno Mei, por mi parte seria todo. Muchas gracias por todo lo que
compartiste hoy.

De nada. Nos vemos la préxima semana.

Sesion: 27 (11° sesion via telefénica)
Fecha: 16 de junio de 2020

Los primeros 15 minutos de la sesion, Mei y yo estuvimos hablando sobre la PlayStation

5y sobre los juegos que va a reproducir dicha consola. También hablamos sobre el videojuego

de Destiny, el cual es favorito. Durante esta conversacion, Mei comentaba que estaba
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emocionada por las nuevas expansiones que va a tener el videojuego, pero también estaba un

poco triste porque el nuevo videojuego de Destiny solo va salir para el PlayStation 5 consola que

no tiene, pero que le gustaria comprar. Luego hablamos sobre lo que habia hecho en la semana,

Mei comentd que ya esta de vacaciones y que se esta dedicando a jugar los videojuegos de

Destiny y Call of Duty.

Posteriormente le pregunté sobre el nuevo semestre que va a cursar.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Oye Mei ¢qué materias vas a llevar en tercer semestre?
Las bésicas y las del paquete de bioldgicas.
¢ Qué materias llevas en el paquete de bioldgicas?

Llevo sistemas del cuerpo humano y biologia. En biologia voy a ver los
hongos y microorganismos. Dice mi hermana que va a ser muy interesante.

Suena muy interesante ¢y vas a llevar laboratorio?
Si, eso es lo interesante.

Que padre, cuando yo llevé biologia en la preparatoria nos pedian llevar
insectos, hongos y muchas otras cosas y veiamos por el microscopio.

Si estoy muy emocionada con eso.
Oye Mei ¢y ya sabes que vas a estudiar para la licenciatura?
No todavia. (se rie).

Pregunto porque me llamé la atencion el que hayas seleccionado el paquete
de bioldgicas.

Lo agarré porque no quiero nada de matematicas, no soy bueno en eso (se
rie).

(Se rie) te entiendo.
Lo unico malo es que me va a tocar en el horario de la tarde, de una a ocho.
¢Como es que en la tarde?

Por las materias del paquete de biologicas. También van a ver dias en que
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voy a estar desde las once hasta las ocho de la noche, por mis clases de
inglés avanzado.

¢Y como te vas a regresar a tu casa en la noche?
En camion.
Si va a estar pesado entonces.

Si, pero ya me estoy preparando para eso (se rie).

Otro tema del que se hablé fue sobre su familia.

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei

¢ Como ha estado tu familia?

Bien.

¢ Coémo bien?

Ha estado tranquila, no nos hemos peleado (se rie).

Me alegra escuchar que estan bien y que se han peleado.

Con esto de la contingencia, mi papa ha estado yendo a su trabajo, ya sabes
que trabaja en el gobierno, va una o dos veces por semana. La semana
pasada le dijeron que tenia que ir a unos pueblitos para ver cOmo estan
después de lo de la tormenta de Cristébal. Pero ya no fue, que bueno.

Ya veo.
No queria que fuera porque no quiero que se enferme. Me preocupa.
Si me imagino, pero de seguro él estd tomando sus medidas de precaucion.

Si lo esté.

Otro tema que se abordd en la sesidn, fue sobre el tiempo que le gustaria seguir en

terapia, Uldren Sov y las situaciones que pueden originar a Uldren Sov.

Terapeuta:

Mei:

Mei me gustaria preguntarte algo ¢has pensado cuando deberia terminar tu
proceso?

Yo creo que mientras no pase el afio esta bien ¢cuando comenzamos?
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Comenzamos a finales de octubre, si no me equivoco el 27 de octubre.
Si, yo creo que antes de esa fecha esta bien.
¢ Como es que no quieres que el proceso terapéutico lleve mas de un afio?

La verdad, porque siento que ya puedo controlar a Uldren So, ya esta lejos
de mi. Creo que ya me ha ayudado mucho.

Oye Mei, ya que mencionas a Uldren Sov ¢cuantas veces ha aparecido
Uldren Sov desde que tuvimos nuestra Gltima sesion presencial?

En este tiempo solo dos, pero ni siquiera es que se haya aparecido como tal,
solo se asoma. Y cuando lo siento me muevo, hago cosas diferentes para
detenerlo.

Qué bueno Mei, me alegra escuchar eso y ¢como qué cosas pueden hacer
que Uldren Sov aparezca en un futuro?

Yo creo que el que repruebe una materia.
&Y te sentirias capaz de detenerlo?
Yo creo que si, si puedo.

Perfecto Mei, me agrada escuchar lo determinante y segura que te escuchas.
Mei en una de las sesiones pasadas identificamos las cosas que originan a
Uldren Sov ¢ Te acuerdas?

Mas 0 menos.

Era la familia, de la cual hemos estado hablando en la mayoria de las
sesiones, sobre tu persona, el acoso callejero y sobre tu orientacion sexual.
¢ Te acuerdas?

Si me acuerdo.

Queria preguntarte si podriamos hablar sobre ellas.
Si no hay problema.

¢Con cual te gustaria empezar?

Con la que sea.

Empecemos con tu persona. Habias comentado antes que no tienes
suficientes recursos, que eres una persona promedio y que eres pesimista
¢sigues teniendo esas percepciones?

Si, Yo no naci con recursos o cosa sobresalientes.
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Correcto. Oye y con lo que respecta al acoso callejero.
Pues sigue habiendo gente mala que nunca van a cambiar.

Ya veo. Me gustaria seguir pudiendo abordar mas a fondo estos temas, pero
ya no nos alcanza el tiempo, te parece que lo hablemos para la préxima
semana.

Si.

Perfecto Mei, muchas gracias por todo lo que comentaste en la sesion. ¢ Te
gustaria agregar algo?

Si, es una pregunta que no tiene nada que ver con lo que hablamos en
terapia. Pero no se lo quiero contar a mi familia y prefiero comentarlo aqui.

Adelante.
¢ Qué es el amor?

Wow, es una pregunta dificil y creo que su significado va depender de cada
persona. Puedes estar enamorado de una persona, de lo que haces, de tus
mascotas, en fin, depende de cada uno.

Es raro, como ya te habia mencionado yo pues estoy enamorada del
universo y no me veo estando enamorada de una persona (se rie).

Bueno es un tema interesante, ¢lo podriamos hablar la proxima sesion te
parece?

Si me parece.

Antes de concluir la sesion, le comenté que la proxima semana no tendriamos sesion, sino

que seria dentro de 15 dias.

Sesidn: 28 (12° sesidn via telefonica)
Fecha: 30 de junio de 2020

En la sesion de hoy, le pregunté a Mei como habia le habia ido en estos 15 dias, ya que la

semana pasada no tuvimos sesion. Ella respondi6 que todo habia estado normal y que habia estado

viendo videos en YouTube; luego le pregunté por su familia.

192



Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeutas:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

¢ Como ha estado tu familia?

i Ya me tienen harta! Hago todo lo que me piden los dos y siempre estan
gritandome (Se rie).

¢ COmo es que te estas riendo mientras comentas esto?

No sé, me molesta que hagan eso, me desespera. Por ejemplo, ayer me
regafiaron por algo que ellos mismo me pidieron.

Oye Mei ¢me podrias ayudar a comprender méas lo que paso?

Claro. Ayer estaba en la sala sentada viendo videos de YouTube y entonces
mi mama me pidio gque fuera a meter unas cosas que estaban en el jardin. Yo
sali hacer lo que me pidio, pero cuando sali en ese mismo momento mi papa
pidi6 algo y al no contestarle alguien mi mama y mi papa se empezaron a
gritar y luego mi mama fue al jardin a gritarme que por qué no le hice caso
a mi papa.

&Y qué pas6?

Pues le contesté y le dije que si no le hice caso fue porque estaba afuera
haciendo lo que ella me pidié primero.

¢ COmo reaccion6 tu mama?
Me siguio gritando.

Estos padres que luego no los entiende uno. Te regafiaron por algo que ellos
anteriormente te habian pedido, que barbaridad.

Si.

¢ Cémo te sentiste al contestarle a tu mama? ya que por lo que me cuentas tu
misma te estabas defendiendo.

Me senti bien.

Esa accidn de contestarle a tu mama y defenderte me hace pensar que
hiciste valer tu voz, le diste fuerza ¢, qué piensas?

Si asi fue, aunque a veces no siempre les contesto, porque sé que van a
seguir gritando.

¢A lo que te refieres es que ya sabes en qué momentos si y en qué momentos
no contestarles a tus papas?

Si.

Entonces ya sabes elegir tus batallas (me rio).
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Si, ya sé.

Esto me lleva a recordar que a principios del proceso terapéutico habias
comentado que antes se te dificultaba expresar lo que sientes y lo que
piensas. Me alegra escuchar que ya lo puedes hacer y hasta eres capaz de
ubicar el momento adecuado.

Si (se rie) he aprendido.

Posteriormente le pregunté si Uldren Sov se habia asomado o aparecido en estos dias:

Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei queria preguntarte si en estos dias se asomé o se aparecio Uldren Sov.
No, ninguna de las dos.

Me alegra escucharlo. Queria comentarte que como ya estamos entrando al
cierre del proceso psicoterapéutico me gustaria proponerte una actividad.
Para esta actividad ¢ podrias dibujar como es tu vida ahorita con Uldren
Sov? si esta cerca, si esta lejos, si no esta cualquier cosa que represente el
como se encuentran actualmente.

Si esta bien.

Ya que vamos a hacer una linea del tiempo para ver como has avanzado ¢te
late?

Si.

Perfecto asi quedamos.

Nos quedaban 20 minutos mas de sesion, por lo que le propuse si queria hablar de algo

mas. Ella comento que no sabia qué mas podria contar por lo que propuse hablar de videojuegos

lo que dié como resultado que hablara con mucha espontaneidad sobre diversos videojuegos, que

me dijera que FIFA es un juego que no tiene sentido y sus recomendaciones sobre consolas para

cuando me compre una. También habl6 sobre su perrito el cual desea cruzarlo ya que ella quiere

tener cachorritos.
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Sesion: 29 (13° sesion via telefénica)
Fecha: 7 de julio de 2020

El primer tema del que se habld en sesion fue sobre un nuevo videojuego que descargo
Mei, dicho videojuego se Ilama The dog island, el cual jugaba cuando estaba chica. Luego
hablamos sobre su familia, Mei menciono que su familia anda bien, que con lo que respecta a su
mama ésta no estuvo molesta durante la semana y que su papa ya esta trabajando todos los dias,
pero en la oficina. También comentd que hoy se inscribio al segundo grado de preparatoria,
durante esta conversacién Mei comentd que la escuela no le ha informado como van a ser las

clases y que desean que no sean en linea ya que le resultan muy cansada e incobmodas.

Posteriormente le pregunté si habia realizado la actividad que habiamos acordado la

Semana.

Terapeuta: Oye Mei ¢pudiste hacer el dibujo?
Mei: Si.
Terapeuta: ¢Me lo podrias enviar para que lo vea?
Mei: Si. Ya te lo envié.
Terapeuta: Ya me lleg0, cuéntame sobre lo que dibujaste.

Mei: Bueno es como una linea del tiempo. Son tres arboles. El primero, el mas
chico, soy yo, ahi es cuando Uldren Sov estaba comenzando a aparecer en
mi vida, Uldren Sov son esas raices negras. El segundo arbol soy yo y se
puede ver como Uldren Sov ya me tiene atrapada. Las raices de Uldren Sov
son mas grandes. Lo que esta bajo son piedras que no lo dejan crecer,
también son parte de Uldren Sov, de hecho, las dibujé oscuras. En la parte
de atras del segundo arbol lo pinté de negro, lo que representa que Uldren
Sov se esta haciendo mas grande, asi fue durante un tiempo. Por altimo, esta
el tercer arbol, en donde Uldren Sov ya no estd, porque ya maduré y soy
mas fuerte. Ese arbol soy yo ahora.

Terapeuta: Sin duda es un dibujo que representa todo lo que has vivido a lo largo de
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estas sesiones. Me llama la atencion que el tercer arbol se sale del circulo.

Si, lo dibujé asi porque sigue creciendo, cada vez se aleja de Uldren Sov de
ese mundo.

Es interesante como en el ahoray en el futuro Uldren Sov ya no esta tan
presente.

Si ya casi no esta presente.

¢ Y este tercer arbol va a seguir creciendo?

Si le van a salir hojas, las cuales van a representar mis otros logros.
¢Coémo a los cuantos afios le van a salir estas hojas?

Como a los 22 afios.

¢ Como te sientes al ver tus avances en el dibujo?

Bien.

¢ Coémo bien?

Satisfecha con mis logros.

¢ Que le podria decir la Mei de ahorita a la del pasado?

Que existen otras maneras de resolver los problemas. Que la que hacia no
era la mejor.

Me agrada escuchar que comentas que existen otras maneras de resolver los
problemas. Me hace pensar que ahora tienes un abanico de oportunidades
para hacer frente a los problemas.

Si.

¢Y qué le diria la Mei de ahora a la del futuro?

Que siga madurando (se rie).

¢De qué manera?

Pues me rio de cosas muy bobas.

¢ Crees que el madurar implique que te dejes de reir de las cosas bobas?

No del todo (se rie).
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Luego le pregunté a Mei sobre el estrés, ya que en sesiones pasadas Mei ha relacionado

esta emocion con Uldren Sov.

Terapeuta: Mei ¢Ultimamente has sentido estrés en tu vida?

Mei: No como tal. Cuando la empiezo a sentir que aparece hago cosas para que
no se presente.

Terapeuta: Te pregunto porque me has comentado que el estrés esta relacionado con
Uldren Sov. Me gustaria preguntarte ¢en qué nivel se encuentra Uldren Sov
ahora en tu vida?

Mei: En el nivel dos, no, esta en un nivel uno.

Terapeuta: Qué bueno que Uldren se mantiene en ese nivel. Me da curiosidad todas
esas cosas gque haces para mantener a Uldren Sov en el nivel uno y para no
estresarte. Creo que no hemos profundizado en eso. Crees que para la
proxima sesion ¢puedas traer una lista de todas esas cosas que haces para
mantener, asi como esta a Uldren Sov y detener el estrés?

Mei: Si podria.
Terapeuta: Bueno Mei, seria todo por hoy. Nos vemos la préxima semana.
Mei: Esta bien, que tengas una bonita tarde.

Terapeuta: Igualmente, y gracias.

Sesidn: 30 (14° sesion via telefonica)
Fecha: 14 de julio de 2020

En la sesion de hoy Mei comentd que estaba muy molesta con sus papas, por lo que le

pregunté qué habia pasado.

Terapeuta: ¢Qué fue lo que pasoé con tus papas que te ha hecho enojar?
Mei: Estamos peleados desde hace dos dias que no nos hablamos.
Terapeuta: ¢CoOmo es que pasd eso?

Mei: Es que los familiares de mi mama hicieron una reunion familiar. ;A quién se
le ocurre hacer una reunion en plena pandemia mundial? Estd muy mal lo
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que hicieron. Apenas esta semana aparecié el primer contagiado por Covid
en el municipio. Y no dudo que algunos miembros de la familia de mi mama
se enfermen si siguen haciendo eso.

¢ Ustedes fueron a la reuniéon?
No nosotros no fuimos nos quedamos en la casa.
¢Y que fue lo que pasé para que td y tus papés se peleen?

Es que estdbamos en el comedor y mi mamé empez6 hablar sobre la
reunion. Yo estaba escuchando y me molesté porque los familiares de mi
mama pusieron en riesgo a mis abuelos. Y comenté que solo las personas
estlpidas hacen reuniones en plena pandemia. Mi mama se lo tomé personal
y empezamos a discutir.

Cuando te expresaste ¢ dijiste personas o mencionaste a los familiares?

Dije personas y mi mama como se cree el centro de atencion se lo tomo
personal.

En primera es valido que te hayas molestado, porque como tu muy bien
dices no estamos en tiempo para dejar a un lado nuestras preocupaciones
ante el coronavirus. Mencionaste que dijiste personas, me hace pensar que
te expresaste asi para no juzgar directamente las acciones de los familiares
de mama ¢es asi?

Asi fue.

Creo que tu accidn te permitié expresar el enojo y que sentias por los
familiares de tu mama.

La verdad es que si me molestd porque se pusieron en riesgo. Y luego
algunos de ellos nos vienen a ver, poniéndonos en riesgo a nosotros.

¢ Sentiste preocupacion?

Si, también senti preocupacion por mis abuelos, ya que ellos son poblacion
de riesgo.

Entonces ¢todo esto que paso te hizo sentir preocupacion y molestia?

Si, asi fue. Es por eso que de ahora en adelante ya no les voy a decirles
nada. Ya no voy a expresar lo que pienso al respecto con ellos.

Oye Mei, ahorita que comentas esto me hace pensar que si el ya no vas a
expresar lo que sientes y piensas a tu familia pueda ayudar a que Uldren
Sov aparezca.

No eso ya no pasaria.
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¢ COmo es que eso ya no pasaria? Ya que como hablamos la otra vez el
cortarse, el golpearse, el quemarse entre otras conductas autolesivas estan
relacionadas con la dificultad de poder expresar lo que siente y piensa uno.

Bueno, yo ya sé que el recurrir a Uldren Sov esta mal, porque te afecta
fisicamente y mentalmente.

Es muy interesante lo que comentas ¢ me podrias decir como te afecta fisica
y mentalmente?

Bueno fisicamente son los cortes en la piel de tu cuerpo, aparte no se ve
bonito las cicatrices.

¢Y mentalmente?

Pues es como el ejemplo de la bola de nieve que se va haciendo mas grande.
¢Como?

Es dificil explicarlo.

No te preocupes toma tu tiempo para explicarlo.

Pues Uldren Sov lo piensas y se va haciendo mas grande, abarcando otros
pensamientos, lo que hace que creas que la Gnica respuesta para los
problemas es que recurras a Uldren Sov.

¢Se podria decir que te satura y te impide ver otras soluciones?
Exacto nubla tu vista, impidiendo que veas otras soluciones.

Me sorprende todo lo que comentas. Ya eres una experta en el tema de
Uldren Sov, ya lo sabes identificar y detenerlo.

Si (se rie).

¢ Coémo te sientes el que mencione tus logros?
Es raro.

¢De qué manera es raro?

Es que no estoy acostumbrada a que mencionen mis logros. Cuando estaba
en la secundaria mis maestros me felicitaban por mis calificaciones frente al
grupo y eso me hacia sentir incomoda, porque no quiero que piensen que
soy superior.

Ya veo como que te vean como una presumida, mejor un perfil bajo.

Exacto.

199



Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:

Mei:

Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

El motivo de gque las comente tiene como finalidad una retroalimentacion, es
como cuando un maestro nos explica como nos fue en un examen sefialando
lo que hicimos bien y en lo que falta por mejorar.

Si.
Lo importante es que eres capaz de ver tus propios recursos y avances ¢no?

Si los puedo ver.

Posteriormente le pregunté por la actividad que habiamos acordado la sesion pasada.
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Mei:

Terapeuta:
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Mei:

Terapeuta:
Mei
Terapeuta:

Mei:

Oye Mei ¢ pudiste hacer la lista?
Si.

¢Me la podrias enviar?

Si, ahorita te la envio.

Ya me llego. Cuéntame sobre el primer punto “Imaginar situaciones
imposibles, situaciones en la que Mei, logra resolver las cosas”.

Pues cuando Uldren Sov quiere aparecerse me imagino que estoy volando
para relajarme o me imagino el momento en el que lo detengo, y asi me
tranquilizo.

Ya veo usas tu mente y tu imaginacion.

Si.

Y del punto “Escuchar musica de cualquier tipo”.
No escucho Reggaeton, narcocorridos y esas cosas.
¢Y qué escuchas?

Escucho KPOP a veces canto y bailo las coreografias de las canciones (se
rie).

Que divertido (se rie).
(Se rie).
Y del punto “A veces llorar :D”

Pues no es que llore como Magdalena, pero a veces lloro. Dicen que es
bueno llorar de vez en cuando.
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¢La Mei de antes solia llorar?
Si, pero después de que lloraba recurria a Uldren Sov.

Concuerdo con lo de llorar es bueno, es una manera de expresar nuestras
emociones, lo que sentimos. Si no expresamos lo que sentimos 0 pensamos
explotamos como las ollas de presion ¢sabes qué pasa si se deja por mucho
tiempo la olla en la estufa?

Empieza hacer un sonido, como a silbar.

Exacto y nos esta comunicando que ya se tiene que apagar porque si no va a
estallar. Lo mismo pasa cuando las personas no expresan lo que piensan y
sienten, estallan de diferentes maneras pueden golpear y gritar a las
personas de su alrededor, algunos suelen lastimarse asi mismo, a otros su
cuerpo puede empezar a presentar ciertas cosas. Por ejemplo, en mi caso a
mi me salian manchas blancas en mis brazos cuando no expresaba lo que
sentia o pensaba. Lo descubri cuando fui por primera vez a terapia. Era una
manera en que mi cuerpo me decia que algo me estaba pasando, se estaba
comunicando conmigo.

¢En serio le salian manchas?

Si, luego aprendi a expresar lo que siento y pienso de manera asertiva, asi
como lo haces ta y dejaron de aparecer. Me gustaria saber ¢qué piensas al
respecto?

Bueno son muchas cosas.
¢ Te gustaria que hablaramos de alguna?

Recuerdo que cuando estaba més chica, me arafiaba mi cuello cuando no
podia expresar lo que queria. Lo asocie con lo de tus manchas.

¢ Qué crees que te querian decir esa accion?
Que querian salir, el poder expresarlo.

Exacto, esas situaciones es la manera en como nuestro cuerpo se contacta
con nosotros. Es importante escucharlo. Estoy viendo la hora y ya nos
queda poco tiempo ¢ te parece que hablemos los otros puntos la préxima
sesion?

Si esta bien.
Para cerrar con la sesion ¢Como te vas hoy Mei?

¢ Como se dice? Me voy satisfecha porque pude hablar sobre el problema
que tuve sobre mis papas.
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Qué bueno que pudiste expresarte Mei. Muchas gracias por todo nos vemos
la proxima semana. Que tengas una linda tarde.

Igualmente.

Sesion: 31 (15° sesion via telefénica)
Fecha: 21 de julio de 2020

Lo primero que coment6 Mei en sesion fue sobre como seguia la situacion con sus

padres, ya que hace 15 dias habian discutido por el tema de las personas que hacen reuniones en

plena pandemia.
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¢ Como sigue la situacién con tus papas?

Pues ya nos hablamos, pero cuando se habla sobre el tema prefiero no decir
nada para no causar problemas.

Te entiendo.

Es que no entiendo cémo es que mis papas lo permiten. Se ponen en riesgo
ellos, a nosotros y a mi abuelita.

Si es complicado de entender por qué actian de esa manera, cuando en
todos lados estan diciendo las consecuencias del coronavirus.

El fin de semana le dieron permiso a mi hermano para que fuera a una
reunién con sus amigos. ¢,Como se le ocurre? Le pregunté a mi hermano que
pensaba al respecto y no me contesta.

Me molesta esa situacion por la que estas pasando. ¢Qué vas a hacer al
respecto?

Estoy tomando mis precauciones para no enfermarme. Cuando mis papas
regresan de la calle los rocio con un liquido que compraron ellos.

¢Y qué dicen tus papas?

Mi papa como que se molesta y mi mama no dice nada, de hecho, ella me
pidi6 que lo haga.

Qué bueno que tomes tus precauciones.

Si.
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Posteriormente retomamos la lista de estrategias para detener a Uldren Sov:
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Oye Mei queria preguntarte si podriamos retomar lo de la lista de la sesion
pasada.

Si.

Bueno, se me ocurrieron unas preguntas con respecto a lo que hablamos la
sesion pasada. La primera seria ¢como es que llegas a seleccionar estas
técnicas?

Pues las hacia involuntariamente, luego pude darme cuenta que me servian.
¢Se podria decir que las hiciste consciente?

Si, y pues teniéndolas ya en la mente cuando se presentaba Uldren Sov las
realizaba.

Excelente, ahora la otra pregunta, habia comentado que Uldren Sov te
afecta fisica y mentalmente, haciendo énfasis con respecto a lo fisico
mencionaste que son las cortadas las cuales no se te hacen bonitas ¢me
podrias explicar a qué te refieres cuando dices bonitas?

Las cicatrices las pueden ver las otras personas y no les gusta como se ven.
Pero ¢qué significan para ti?

Me recuerda a una etapa que superé por asi decirlo. Una etapa que logré
superar. Tienen un significado.

¢Se podria decir que es como un recuerdo de tus batallas ganadas?
Si.

Me alegra escuchar eso.

Gracias.

De nada. Ahora cuéntame sobre que te imaginas destruyendo cosas y sus
consecuencias.

En vez de lastimarme a mi me imagino destruyendo una caja.
¢ Como?

Pues veo las consecuencias, veo la caja destruida y pienso yo iba hacerme
€s0 Yy no esta bien.

¢ Como que desplazas lo que te ibas hacer en la caja, lo que te permite ver
que pasaria?
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Si'y pues sé que esta mal y no lo quiero.
¢Y con el de caminar, dar vueltas?

Pues dejo de hacer lo que estoy haciendo, lo que me estresa y me pongo a
caminar. Por ejemplo, la vez que tenia mucha tarea que no habia terminado,
que eran las 3:00 de la mafiana y la tenia que entregar a las 9:00 de la
marfiana; dejé de hacer mi tarea porque me estaba estresando y Uldren se
queria aparecer. Me paré porque no queria lastimarme y me puse a caminar
en mi casa.

¢Y mientras caminabas pensabas en algo?
Si, me decia a mi misma que si voy a poder terminar y que me tranquilizara.
¢y lo haces cuando esta tu familia en casa?

No porque me da penita (se rie). Esa vez lo hice porque todos estaban
dormidos.

Pues si mejor (se rie). Cuéntame sobre el quedarte viendo a un lugar fijo.

Lo hago cuando estoy muy molesta. Cuando mis papas me estan gritando y
en vez de contestarles algo me quedo callada, dejo que mi mente se pierda
para no escucharlos.

¢ Como que se pierda tu mente?
Pues pienso en otras cosas que me distraigan de mis papas.
Ya me queda mas clara esta técnica. ¢Y con lo de estar sola?

Salgo al jardin o al patio. Me gusta estar sola por mi propia cuenta o
cuando Uldren Sov quiere aparecer. Pienso en cosas felices, salgo de mi
casa para no agarrar cosas con las que me pueda cortar. El estar sola me
hace sentir mas tranquila. Ultimamente he estado méas tiempo en el jardin,
me gusta ver el cielo, los arboles y los pajaritos, me relaja. .

Ahora cuéntame acerca de escribir lo que sientes.

Pues cuando Uldren esta por acercarse agarro cualquier cosa que veo y
escribo todo lo que siento. Cuando terminé de escribir ya bajo lo que estaba
sintiendo y puedo detenerme y pensar en que Uldren no es bueno.

¢ De donde surge esta idea técnica?
Pues vi que en peliculas y series lo hacian y lo intente.

¢Has tenido un diario?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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Lo he intentado, pero luego se me olvida escribir.

Bueno no tienes que escribir exactamente todos los dias (se rie).
(Se rie).

¢Y qué emociones sueles apuntar?

Frustracion y tristeza.

¢ QUuE las genera?

Lo que paso que hizo que Uldren quisiera aparecer.

¢Alguna otra emocion?

Ira.

¢ Te das cuenta de que desde que comenzaste el proceso terapéutico
increment6 tu vocabulario de emociones?

No ¢ por?

Porque antes cuando te preguntaba qué sentias solo decias nada, ahora ya
puedes mencionar otras emociones con respecto a como te sientes.

Si es cierto.

Esto me dice que has alcanzado una regulacion emocional, la cual te
permite identificar la emocion que sientes y expresarla de una manera
asertiva, en donde no afecte a nadie y a ti misma.

Que padre.

Bueno ahora la Gltima estrategia, jugar juegos (shooters, mayormente) para
descargar toda tu ira en ellos.

Bueno el jugar estos videojuegos me gusta mucho, tal vez se escuche raro,
pero me gusta dispararles a las personas el videojuego. Me permiten
concentrarme.

Ya veo que es un pasatiempo que disfrutas.
Si.
De todas estas técnicas que me mencionaste ¢cual es tu favorita?

La de estar sola.
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Para concluir con la sesion le pregunté por las metas que ahora tiene:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei, me gustaria preguntarte ¢qué metas tienes ahorita?

Terminar la prepa, hacer que Uldren se vaya definitivamente, entrar a la
universidad, aunque me da un poco de ansiedad.

¢Y alargo plazo?
Tener un trabajo y una casita en Rusia. Ahi quiero vivir.

Oye Mei me llama la atencién que al principio del proceso terapéutico
habias mencionado que no tenias metas y ahora si tienes ¢ qué pas6?

Creo que Uldren Sov estaba tapando una vision a largo plazo. Ahora Uldren
esta muy muy lejos y muy muy pequefiito.

Me alegra escuchar lo que comentas.
Muchas gracias.

Mencionas que una de tus metas es hacer que Uldren Sov se vaya
definitivamente ¢como lo harias?

Cumpliendo las metas que me proponga, ya que me hara sentirme feliz y
orgullosa de mi misma. Me comparo con la Mei de hace un afio y si veo las
diferencias ahora tengo metas muy claras.

Ya para terminar ¢como te sientes ahorita?

Se siente raro, me siento con ganas de proponerme mas metas.
¢ Coémo motivada?

Si yo creo que es eso motivada.

Muchas gracias por todo lo que me comentaste el dia hoy.

De nada.

Bueno como ya sabes ya estamos terminando con el proceso terapéutico,
nos quedan tres sesiones mas. Queria preguntarte si para la proxima sesion
podrias hacer una reflexion de como te sentiste a lo largo del proceso
terapéutico y una reflexion en donde evalles mi desempefio como terapeuta
¢te parece?

Si esta bien.

Correcto quedamos asi. Nos vemos la préxima semana. Que tengas una
bonita tarde.
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Igualmente.

Sesion: 32 (16° sesion via telefénica)
Fecha: 28 de julio de 2020

Lo primero que se habld en la sesion de hoy fue sobre la preocupacién que tiene Mei de

contagiarse por Covid-19, es por eso que me centré en dicho tema.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢, Como estas el dia de hoy Mei?

No tan bien.

¢ Qué paso?

Es que me enteré de que mi tia, hermana de mi pap4, esta enferma por
coronavirus.

Lamento mucho escuchar esto ¢como esta ella?

Mis papés dicen que esta, que solo tiene calentura.

Qué bueno que solo es eso. Hasta donde sé los adultos mayores y los nifios
muy pequefios son poblaciones de riesgo. A los adolescentes y adultos si les
puede dar, pero no resulta afectarles tanto a no ser que tengan sobrepeso o
una enfermedad respiratoria.

Me preocupa que yo pudiera estar enferma, aunque ya pasaron los dias en
que deben presentarse los signos.

¢ Como es que lo mencionas?

Es que mi tia vino hace 14 dias a ver a mi abuelo y pues mi abuelo vive a
lado de mi casa ya que estamos en el mismo terreno. Dice mi mama que
cuando lleg6 mi tia no se quit6 los zapatos, pero se dejé el cubrebocas. Lo
bueno es que nadie de mi familia ha presentado algun sintoma en estos 14
dias, mi hermano dice que posiblemente se contagio dias después que vino a
visitar a mi abuelo.

Ya veo.

Sabes es increible que mi abuelo nunca se haya enfermado. Desde que
recuerdo nunca ha tenido un catarro o una enfermedad.

Me imagino que debe tener muy buenas defensas.
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Mei: Yo también lo creo.

Terapeuta Bueno es importante mantenerse atentos si llegan a presentar algo y seguir
con las medidas de proteccion.

Mei: Si eso hago.

Terapeuta: Espero que esta situacion de tu tia le ayude a tus papas y a tu hermano a no
dejar a un lado las medidas de prevencion.

Mei: Si, yo también espero eso.

Posteriormente, hablamos sobre sus amigas y amigos.

Terapeuta: Oye Mei, queria preguntarte sobre tus amigos, ya que estaba revisando en
mis bitacoras y una vez mencionaste acudiste a ellos una vez que te sentiste
triste cuando Uldren Sov intent6 presentarse.

Mei: Si.
Terapeuta: ¢Me preguntaba si acudirias a ellos cuando en un futuro quiera presentarse
Uldren Sov?
Mei: No les contaria sobre Uldren Sov, sino cémo me siento.

Terapeuta: Yaveoy eso ¢en qué te ayudaria?

Mei: Bueno pues la verdad es que podria platicar con ellos sobre lo que me pasa,
no sobre Uldren y pues me escucharia.

Terapeuta: ¢Se podria decir que irias con ellos para que puedas expresar lo que sientes
y lo que te pasa?

Mei: Si.

Terapeuta: Correcto me parece una buena idea. También queria preguntarte ¢si has
podido estar en contacto con tus amigos y amigas durante cuarentena?

Mei: Si lo hemos estado nos mandamos mensajes por WhatsApp y por llamadas.
Cuando estabamos en clase y haciamos tarea aprovechamos para hablar
sobre otras cosas.

Terapeuta: Me alegra escuchar eso, que bueno que pudieron estar en contacto.
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Luego hablamos sobre la actividad que le habia propuesto, la reflexion del proceso

terapéutico y sobre mi evaluacion de desempefio como terapeuta.

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei ¢pudiste hacer la actividad?

Si.

¢Me podrias enviar las fotos?

Si.

Ya me llegaron ¢puedes leerlas?

Me da un poco de pena.

¢ Te parece que tu leas una parte y yo la otra?
Mejor léelo todo tu.

Esta bien, yo lo leo.

“Durante todo este tiempo he estado aprendiendo de mi, conociéndome y
tratando de entenderme y de alguna manera lo he estado logrando. Siento
que este proceso fue mucho mejor que el que tuve en la secundaria, y me di
cuenta de que, si he tenido un gran cambio, aprendi a controlarme o bueno,
aprendi nuevas maneras para hacerlo. Senti que al fin tenia un lugar donde
poder expresarme sin ser juzgada, o bueno no directamente. Claro habia
veces en las que no me gustaba que me preguntara ciertas cosas, o hacer
ciertas actividades, pero supongo que asi son todos los procesos
terapéuticos. Me hubiera gustado que hablaramos mas de ciertos temas,
pero pues no a todos les gusta las mismas cosas que a mi.”

Muchas gracias por tu reflexion. Me gustaria poder hacerte unas preguntas
¢puedo?

Si.

¢ Por qué este proceso fue diferente con respecto al que llevaste en la
secundaria?

Porque la psicologa queria que le dijera rapido lo que me pasaba, me sentia
presionada por ella. En cambio, con usted no senti esa presién, poco a poco
puede ir hablando sobre Uldren Sov, eso me gusto. También de que ya
vamos a cerrar eso me emociona mucho.

Me alegra escuchar que no te sentiste presionada por mi. ¢Como es que
mencionas que te emociona mucho el hecho de que ya vamos a terminar el
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Terapeuta:
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
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proceso terapéutico?

Es que con la psicologa de la secundaria no cerramos yo dejé de asistir por
mis clases y propedéuticos para entrar y ella me dejé de buscar. Cuando no
iba me iba a buscar luego lo dejo6 de hacer y pues no hubo un cierre, eso
tampoco me gusto.

Ya que mencionas esto ¢como te gustaria que fuera nuestro cierre?
Me gustaria que haya un recuento de todo el proceso.

¢Algo asi como que te diga todo lo que vi de cada sesion?

Si eso me gustaria mucho.

Perfecto, podriamos hacer eso la proxima sesion. ¢ Te pareceria que
también hagamos una manualidad que cada vez que la veas te recuerde todo
lo que lograste en el proceso terapéutico?

Si, seria muy padre.
Bueno, entonces piensa coémo que podrias hacer ¢sale?
Si.

Otra pregunta es ¢cOmo es que mencionas que no te sentias juzgada, bueno
no directamente?

Sentia que me juzgaba cuando decia cosas.

¢ Qué hacia que pensabas eso0?

Hacia ciertas facciones con su rostro.

Aprecio mucho que lo comentes, para nada fue asi, Te pido una disculpa.
Muchas gracias.

Mencionas que también te hubiera gustado que hablemos de otros temas
¢qué temas son esos?

De sexualidad.

¢ Cémo es que no lo comentaste antes, si te preguntaba si habia un tema del
que quisieras hablar?

No sé (se rie).
¢ Te parece que en estas sesiones que sobran abordemos estos temas?

Si.
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Perfecto asi quedamos. Bueno voy a leer la evaluacion que hiciste hacia mi.

“Al principio si me senti muuuuy incomoda, porque a mi siempre me ha
dado pena hablar con sefiores adultos y hacer eso, hablando de mis
problemas, me daba incomodidad. Pero poco a poco eso que sentia se fue
yendo, porque Carlos es un buen sujeto y le agarré confianza (obvio debia,
es mi terapeuta). Con él podia hablar de cualquier cosa, y eso es algo que
no con cualquiera se puede hacer. No tengo nada que decir respecto a algo
que ¢l deba mejorar,él siempre ha sido una buena persona conmigo y le
tengo mucha confianza. Bueno, pues no soy buena escribiendo este tipo de
cosas, pero lo intento.”

¢ Como te sentiste al escribir esto?
Me senti bien.
¢Como es que me agarraste confianza?

Porque me escuchabas y no me juzgabas. Podia hablar sobre cualquier
tema sin que me dijeran que estaba mal, eso me gustd mucho.

Muchas gracias por tu retroalimentacion Mei, sin duda es muy importante
para mi.

De nada.

Quisiera hacerte otra pregunta, hace tiempo tu mencionaste que no habia
alguien que sea testigo de tus victorias ante Uldren Sov, ¢ qué sientes al
haberme hecho parte de estos acontecimientos?

Se siente muy bien, porque queria poder contarselo a alguien, es algo
importante para mi.

Y de nuevo muchas gracias por confiar en mi.

De nada.

En los 20 minutos restantes de la sesion empezamos hablar sobre qué sabe de la sexualidad,

las diferencias entre abuso sexual y violacion sexual y sobre qué podemos hacer para protegernos

ante ciertas situaciones de riesgo.
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Sesion: 33 (17° sesion via telefénica)
Fecha: 4 de agosto de 2020

La sesion de hoy, se continud hablando sobre el tema de la sexualidad, hablamos sobre
los conceptos de identidad de género, expresion de género, sexo bioldgico y atraccion
afectiva/erético/sexual hacia personas de género opuesto, ambos géneros y mismo genero. Al

preguntarle sobre qué pensaba al respecto Mei comentd lo siguiente:

Mei: No tengo problemas con los gays y las lesbianas, por mi se pueden casar y
hacer lo que quieran, pero esta mal porque no es bioldgico.

Terapeuta: ¢CoOmo es que dices eso?
Mei: Porque no es natural.

Terapeuta: Bueno, el ser humano es tan complejo que no solo se limita a lo bioldgico,
sino que también abarca lo psicologico lo cual implica nuestros
pensamientos y emociones, y lo social, ya que va influyendo en el tiempo y el
contexto en el que vivimos.

Mei: Bueno eso si.

Al final de esta conversacion recalqué sobre la importancia de un desarrollo de la

sexualidad saludable y que si llegara a presentar mas dudas me las podrias comentar.

La otra mitad de la sesion hicimos un recuento de las primeras 20 sesiones, ya que ella lo
habia pedido como parte del cierre del proceso psicoterapéutico. Durante esta re-narracion me
centre en los cambios que fue presentando Mei a lo largo de las sesiones, en cOmo sus recursos
personales y sociales se fueron haciendo mas presentes y significativos y en los momentos en
que pudo detener a Uldren Sov (resaltar las excepciones del problema). Al preguntarle cémo se

sintié con este recuento Mei menciono:
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Mei:
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Me gusto mucho el recordar todo esto. Fue muy interesante escuchar lo que
escribias y lo que pensabas en cada sesion. Me diverti mucho.

Yo también me diverti mucho. Sin duda fue muy bonito recordar todo esto.

Si lo fue.

La sesion finalizo en ponernos de acuerdo sobre la actividad de cierre que vamos a tener

la proxima semana:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

¢Ya sabes que vas a hacer para la actividad de cierre del proceso
terapéutico?

Estaba pensando hacer una escultura, pero no tengo yeso y cemento. Tengo
plastilina, pero se va a deshacer con el calor.

Si es lo malo de la plastilina. ¢Has pensado en otra cosa?

Estaba pensando en hacer un dibujo grande.

Es una buena opcion también. Al final ta decides cudl te gustaria hacer.
Si, voy a tratar de conseguir el yeso.

Perfecto Mei, entonces asi quedamos. Nos vemos la proxima semana para
nuestra Gltima sesion.

Si, nos vemos la préxima semana. Que pase una bonita tarde.

Gracias, igualmente.

Sesidn: 34 (18° sesion telefdnica)
Fecha: 11 de agosto de 2020

Hoy fue la Gltima sesion con Mei, dicha sesion constituyd el terminar con el recuento de

las sesiones y realizar el cierre a través de un ritual utilizando un recurso plastico-visual. Lo

primero que se realizo fue el recuento de las sesiones que faltaban. Al terminar de comentarle lo

que apuntaba y creia en cada sesion le pregunté a Mei lo siguiente:

Terapeuta:

¢ Que te parecio este recuento de las sesiones de tu proceso terapéutico?
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Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Me gusté mucho.
¢ Que fue lo que mas te gusto?

Que pude ir recordando los momentos en que se dieron los cambios y en
donde fui mejorando.

Qué bueno que pudiste notarlos. ¢ Te gusto algo mas o algo llamo tu
atencion?

Si, fue casi un afio lo que durd el proceso terapéutico (se rie).

Si lo fue (Me rio).

Posteriormente pasamos al ritual del cierre del proceso terapéutico.

Terapeuta:

Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:
Mei:
Terapeuta:

Mei:

Bueno Mei vamos a pasar al ritual del cierre terapéutico ¢Siempre que
hiciste?

Hice un dibujo.

¢Me puedes mandar una foto?

Si (Envia la foto).

Ya me llego la foto. Cuéntame sobre tu dibujo.

Hice el dibujo porque me gusta dibujar. El dibujo lo hice como una linea del
tiempo.

¢ Tiene alguna orientacion para verlo?

Ahora le cuento. Teniendo el espiral en la parte de abajo se ve una fractura,
ese es Uldren Sov y esta absorbiendo todo lo que esta a su alrededor. Yo soy
lo que esta a punto de ser absorbido soy un espectro.

¢ Es ese cuadrito?

Es un espectro.

¢ Qué es un espectro?

Es un personaje de Destiny.
Oh, ya veo.

Bueno, Uldren Sov esta absorbiendo al espectro como a mi, como en el
dibujo de las pirafias que dibujé la primera vez. Asi me sentia me estaba
hundiendo antes de que comenzara con el proceso terapéutico. Fue un
problema que estuvo conmigo tres afos.
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Mei:

Terapeuta:
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Si me acuerdo de ese dibujo. ¢Qué mas?

Bueno ahora ponga los espirales de lado izquierdo. Se puede ver al
espectro, yo, y unas montafias. Eso representa el proceso terapéutico, en
donde empecé a darme cuenta de que podia detener a Uldren Sov. El
espectro se encuentra volando.

Si logro apreciarlo.

Ahora ponga los espirales hacia arriba. Se puede ver un barranco en donde
esté el espectro, soy yo sin Uldren Sov. Lo dibujé en un barranco porque son
importantes para mi, me transmiten tranquilidad. EI haber superado a
Uldren Sov me hace sentir tranquila, me quité un gran problema, es un
problema menos.

¢ Queé simboliza este dibujo para ti?

Las etapas de como Uldren Sov estaba y ahora ya no esta. Uldren Sov me
hacia que estuviera inestable. Es el camino que yo pasé.

¢ Cémo nombrarias a tu dibujo?
Viaje.

Correcto, ahora tu dibujo se llama viaje. Ahora toma tu dibujo obsérvalo
fijamente y llénate de las sensaciones que te produce.

Esta bien.

Cierra tus 0jos. Quiero que pienses en el primer dia de tu proceso
terapéutico y lo que fue para ti, permitete sentir lo que estas sintiendo. Date
un tiempo para recordar la expectativa que tenias en mente antes de
empezar con el proceso terapéutico y el motivo por el cual deseaste venir.

(Permanece en silencio).

Ahora quiero que te permitas representar frente a ti, por medio de imagenes
0 escenas de los momentos mas significativos que experimentaste durante el
proceso psicoterapéutico o fuera de éste. Relaciona todos los
descubrimientos, logros, recursos etc, que se fueron presentando a lo largo
de las sesiones. Por ejemplo, las veces que detuviste a Uldren Sov, cuando
disefiaste tus técnicas para detener a Uldren Sov, cuando comentaste que te
sientes valiente y capaz, todo este tipo de recuerdos. Tomate tu tiempo.

(Permanece en silencio).
Cuando estés lista abre los ojos.

Ya los abri.
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Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:

Terapeuta:

Mei:
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Ahora tu dibujo esta cargado con todos esos recuerdos que llegaron a tu
memoria. Este dibujo te ayudara a recordar todo lo que aprendiste durante
el proceso terapéutico, por lo tanto, seria bueno que lo pongas en lugar que
sea importante para ti, ya sé que lo dejes en tu libreta de dibujo ya que
recuerdo que la llevas a todos lados o lo cuelgues en tu cuarto ¢te parece?

Si.
¢ Como te sientes?

Me siento bien, pude recordar cémo era antes todo. Me dio tristeza ver
coémo era mi viejo yo. No tenia ningun tipo de meta, Uldren Sov me
blogueaba la vista. Por Uldren no podia ver y sentir lo que queria. Fueron
tres afios con Uldren Sov. Y con usted en poco tiempo pude sacarlo de mi
vida, sin usted hubiera sido un proceso mucho més largo y feo.

Sin duda lo logramos entre los dos. Todo esto se logro por la confianza que
me brindabas sesion tras sesion. Me agarraste confianza, asi como
escribiste en tu reflexion.

Asi fue.

¢ Como te sientes que hayas logrado vencer a Uldren Sov?
Me siento muy bien. Aungue un poco raro.

¢ Cémo que un poco raro?

Bueno esta es nuestra dltima sesion, la proxima semana ya no habria. Es
raro porque cada semana nos veiamos.

Te entiendo, yo también lo puedo sentir asi. Recuerda que tienes mi niUmero
y si lo necesitas puedes marcarme o mandarme un mensaje. Siempre voy a
estar aqui. Si mas adelante quisieras tomar otro proceso terapéutico
conmigo adelante.

Muchas gracias.

Bueno Mei, muchas gracias por todo. Te agradezco por todo lo que vivimos
y compartimos. Sin duda gracias por confiar en mi 'y por ayudarme en mi
formacion como terapeuta. Te deseo lo mejor en este segundo afio de la
prepay te deseo lo mejor. Espero que nuestros caminos se vuelvan a
entrecruzar. Te mando un fuerte abrazo.

Yo también quiero decirle algo.
Adelante.

(Tartamudea) Muchas gracias por todo tu apoyo, fue muy importante para
mi.

216



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

Terapeuta: De nada Mei, muchas gracias por tus palabras, son especiales para mi.
Mei: De nada (se rie).

Terapeuta: Pues bueno Mei, nos vemos. Por cierto, queda pendiente que te envie mi
tesis y la Ilamada de seguimiento.

Mei: Si es cierto (responde emocionada por lo de la tesis). Bueno Carlos, que
tengas una linda tarde.

Terapeuta; Igualmente, Mei.

4.4. Resultados de la evaluacion del programa de intervencion
Con relacion a los resultados obtenidos en la etapa de re-autoria (fase de intervencion se

encuentran los siguientes:

En cuanto al alcance de la identificacion y expresion de emociones e ideas que logré Mei
en su contexto personal y familiar”, se consiguio que Mei, en el ambito personal, lograra en
primera instancia identificar la emocién que experimenta cuando Uldren Sov (episodios de
cutting) esta por presentarse o cuando se presenta, dicha emocion es el estrés (“Pues ¢cdémo se
dice? ya puedo razonar mejor, que esta mal el lastimarse a uno mismo. Que es el resultado del
estrés, es como un impulso”). Al haber Mei logrado identificar el estrés como el origen del
problema expresado, ella misma se propuso desarrollar técnicas que le permitieron reducir los

niveles de estrés que experimenta y asi evitar el recurrir a autolastimarse.

Es preciso mencionar que a partir de que Mei logra identificar el estrés como el origen de
Uldren Sov, se promueve la identificacion y la expresidn de otras emociones que conforman su
experiencia, algunas de las emociones que comparti6 durante el proceso terapéutico fueron la

desesperacion (“Al ver que me faltaban muchos puntos me entro la desesperacion”), el
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nerviosismo (“Estoy nerviosa”), la irritacion (“Su voz, me irrita cuando habla”), la tristeza
(““Bueno creo que si siento algo. Siento tristeza un poco ), la culpa (“Pues estoy diciendo cosas
que no deberia decir”), el orgullo (“Se siente bien, saber que lo puedo detener. Me siento bien
conmigo misma”), la calma (“Me siento relajada y tranquila”) y la felicidad (“Ahi veo los

arboles, los pajaritos y pongo musica. Estoy feliz. ”).

En el &mbito familiar, durante el proceso terapéutico Mei hizo mayor énfasis en como se
siente cuando se relaciona con su madre (“Me harta, me cae mal, me desespera y también me da
igual, en una parte pequena’’), agrego que estas emociones de enfado, desesperacion y de poca
importancia que experimenta se deben a la forma en cémo se relaciona su madre con ella y con
su familia, la cual la describe como actitudes egoistas y egocéntricas (“Es egoista 'y
egocentrica”’, “Ella se cree superior porque salié de un pueblo y cree que nos puede tratar a
todos como inferiores. ”). Partiendo de la idea que tiene Mei de su madre se le realizaron

preguntas para explorar que tanto conoce de la historia de ésta.

Dicha conversacién dio como resultado que Mei recordara historias familiares en las que
el tema central era la desvalorizacion de su madre por parte su propia familia y la familia de su
esposo (padre de Mei). El haber recordado esta situacion le permitié a Mei tener una posible
respuesta del por qué su madre se relaciona de esta manera con las demas personas; esta
situacién también le permitié empatizar con ella (“Bueno pues ella, tuvo que luchar mucho para
salir de su pueblo. A parte cuando empezé a salir con mi papa, la familia de él no la queria,
sobre todo mi abuela paterna y mi tia, le hacian y decian cosas malas. También a mi pap4, su

familia lo trataba mal. Me puse en sus zapatos ).
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Otro resultado significativo en lo que respecta la expresion de las emociones fue que Mei
empezo a expresar sus inconformidades y a defenderse asi misma cuando ella sentia que su
madre le llamaba la atencion de manera injusta (“Pues le conteste y le dije que si no le hice caso
fue porque estaba afuera haciendo lo que ella me pidio primero’’). Mei agrega que también
aprendid a identificar los momentos adecuados para expresar sus inconformidades hacia su
madre, ya que si lo hace cuando ésta se encuentra ocupada, molesta o saturada por algun
problema, esta situacion podria generar mayores problemas para Mei (““Si asi fue, aunque a

veces no siempre le contesto, porque sé que van a seguir gritando. ).

En lo que respecta a la resignificacion de los recursos personales y sociales que le ayudan
a Mei a evitar los episodios de cutting (Uldren Sov), se obtuvo lo siguiente. En el &mbito
personal Mei lleg6 a la conclusién de que Uldren Sov (episodios de cutting) repercute en sus
areas fisica y mental (“Yo ya sé que el recurrir a Uldren Sov esta mal, porque te afecta
fisicamente y mentalmente. ). En lo que se refiere al area fisica, Mei menciona que los cortes en
la piel son la evidencia de como le afecta Uldren Sov (episodios de cutting), aparte afiade que no
le gustan el cémo lucen dichas autolesiones, porque segun ella captan la atencién de las personas
que la rodean y generando en ellas desagrado (“Fisicamente son los cortes en la piel de tu
cuerpo, aparte no se ve bonito las cicatrices ”, “Las cicatrices las pueden ver las otras personas
y no les gusta como se ven. ). Al preguntarle a Mei que representan para ella actualmente las
cicatrices, ella coment6 que son un recordatorio de que pudo superar el problema que la aquejaba
(““Me recuerda a una etapa que superé por asi decirlo. Una etapa que logré superar. Tienen un

significado. ).
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En el area mental, Mei comenta que Uldren Sov (episodios de cutting) solia abarcar gran
parte de sus pensamientos, lo que producia que se sintiera saturada y solo pudiera contemplar
como Unica opcion el cortarse a si misma para resolver sus problemas (“Pues es como el ejemplo

i3

de la bola de nieve que se va haciendo mas grande”, “Pues Uldren Sov lo piensas y se va
haciendo mas grande, abarcando otros pensamientos, lo que hace que creas que la Gnica
respuesta para los problemas es que recurras a Uldren Sov”, “Exacto nubla tu vista, impidiendo

que veas otras soluciones.”).

Al tener presente que es lo que origina a Uldren Sov (episodios de cutting) y cémo le
afecta de manera fisica y mentalmente, Mei desarroll6 por su propia cuenta una serie de técnicas
que le permitieron reducir los niveles de estrés que experimenta y asi mismo detener a Uldren
Sov. Al explorar la manera en como surgieron dichas técnicas Mei menciond que en las primeras
ocasiones que llegd a detener a Uldren Sov lo hacia de manera involuntaria, pero a lo largo del
tiempo las pudo hacer conscientes debido a que se percatd de la efectividad de dichas técnicas
ante al estrés y Uldren Sov (“Pues las hacia involuntariamente, luego pude darme cuenta que

me servian.”, “Si, y pues teniéndolas ya en la mente cuando se presentaba Uldren Sov las

realizaba. ”).

Con lo que respecta a las técnicas que disefid Mei, fueron en total nueve técnicas, las
cuales se pueden clasificar en tres grupos. El primer grupo corresponde a técnicas de imagineria,
en donde Mei recurre a su mente y a sus sentidos para crear experiencias mentales que le

permiten sentirse relajada, analizar la situacion que la esta estresando y el tener presente las
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consecuencias que trae consigo el lastimarse a si misma. Dentro de este grupo se encuentran las
estrategias de imaginar situaciones imposibles (“Me imagino que estoy volando para
relajarme.”), escenarios en las que Mei logra resolver sus problemas o que detiene a Uldren Sov
(““Me imagino el momento en el que lo detengo, y asi me tranquilizo. ) e imaginar que destruye
cosas Yy las consecuencias que trae consigo, (“En vez de lastimarme a mi me imagino
destruyendo una caja...Pues veo las consecuencias, veo a la caja destruida y pienso yo iba

hacerme eso y no esta bien.”).

El segundo grupo hace referencia al contactar y expresar sus emociones de una manera
mas asertiva. Las técnicas que disefid Mei para este grupo son el permitirse llorar, ya que ha
escuchado que es bueno para uno mismo (“Pues no es que llore como Magdalena, pero a veces
lloro. Dicen que es bueno llorar de vez en cuando.”), agrega que antes de que iniciara el proceso
terapéutico, cuando lloraba solia cortarse a si misma, ahora ya no es asi (“Después de que
lloraba recurria a Uldren Sov. ). En este mismo rubro también se encuentra el que Mei escriba
como se siente durante el momento en que se va a presentar Uldren Sov; al preguntarle como es
que surgio esta técnica, Mei menciono que ha visto en series y peliculas que el escribir como se
siente uno ayuda a las personas a sentirse mejor y que por lo tanto queria intentarlo. Mei
menciono gue esta técnica también le permite reducir las emociones de tristeza, frustracion e ira
que va experimentado en el momento en que Uldren Sov (episodios de cutting) esta por
presentarse y también el recordar que el cortarse a si misma no es bueno para ella (“Pues cuando
Uldren esta por acercarse agarro cualquier cosa que veo y escribo todo lo que siento. Cuando
termind de escribir, ya bajo lo que estaba sintiendo y puedo detenerme y pensar en que Uldren

no es bueno.”).
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El tercer grupo de técnicas se caracterizan por ser actividades ludicas y fisicas, en dicho
grupo se encuentran en el cantar y bailar (“Escucho Kpop, a veces canto y bailo las coreografias
de las canciones. ”); el caminar, el cual estd acompafiada de autodirecciones con los que se
motiva y se tranquiliza a ella misma (“Pues dejo de hacer lo que estoy haciendo, lo que me
estresa y me pongo a caminar’”’, “Me decia @ mi misma que si voy a poder terminar y que me
tranquilizara. ) y el jugar videojuegos de tipo shooters los cuales le permiten canalizar su
sentimientos de ira en el juego (“Bueno el jugar estos videojuegos me gusta mucho, tal vez se
escuche raro pero me gusta dispararles a las personas del videojuego. Me permiten
concentrarme.”), y el pasar tiempo a solas para contemplar su alrededor (“Me gusta estar sola
por mi propia cuenta o cuando Uldren Sov quiere aparecer. Pienso en cosas felices, salgo de mi
casa para no agarrar cosas con las que me pueda cortar. El estar sola me hace sentir mas
tranquila. Ultimamente he estado mas tiempo en el jardin me gusta ver el cielo, los arboles y los

pajaritos, me relaja.”).

En relacion con el area social, durante el proceso terapéutico se favorecio el que Mei
contactara con su grupo de pares para realizar actividades recreativas. Entre las actividades que
selecciond Mei fue la de jugar voleibol, por lo que contact6 a sus amigas y amigos para jugar con
ellos los fines de semana. Mei comenta que cuando se siente triste habla con sus amigas y
amigos para distraerse de las cosas que la molestan y asi estar feliz (“Bueno cuando estoy triste,
trato de estar feliz, les llamo a mis amigos, hablo con ellos. También me distraigo, en las Gltimas
semanas sali a jugar voleibol con unos amigos, este viernes vamos a reunirnos de nuevo.”). ES

preciso mencionar que dicha actividad la llevo acabo Mei por un corto tiempo debido a la
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contingencia sanitaria por el Covid-19 (Coronavirus); sin embargo, Mei se mantiene en contacto
via WhatsApp con sus amigas y amigos en sus tiempos libres y cuando tienen tarea que hacer en

equipo.

En lo referente al fortalecimiento de las historias alternativas y favoritas en la vida de Mei
que sirven como contrapeso a los episodios de cutting (Uldren Sov) se logro lo siguiente. En
primera instancia se consiguié que Mei pudiera identificar las veces que logré detener a Uldren
Sov (episodios de cutting), sin embargo, dicha actividad resulté complicada al principio ya que
para Mei el evitar cortarse a si misma (Uldren Sov) no resultaba significativo para ella ya que era
algo que “debia hacer”; asi mismo estas historias de victoria eran opacadas por las veces en que
Uldren Sov (episodios de cuting) lograba presentarse y por la falta de testigos que pudieran
apreciar las victorias de Mei, ya que nadie de su familia y de su grupo de amigos tenia
conocimiento del problema que la aquejaba (“Es que no lo considero como un logro, porque el
dejarlo de hacer era lo que tenia que hacer.”, Terapeuta: “;alguien nota tus victorias contra

Uldren?”, Mei: “No.”).

Retomando la identificacion de los momentos en que Mei logré detener a Uldren Sov
(episodios de cutting), Mei menciona que al principio utilizaba el recuerdo mas significativo para
ella, el cual consiste cuando le otorgaron una beca de un programa de educativo de inglés (“Pues
el recuerdo que mas utilizo para enfrentar a Uldren es cuando me aceptaron en la beca... Es
como el recuerdo mas bonito que tengo de toda mi vida y pues siempre trato de utilizarlo.”).
Dicho recuerdo le ha permitido tener las fuerzas suficientes para detener a Uldren Sov (episodios

de cutting) ya que generan en Mei sentimientos de felicidad y de orgullo, lo que da como
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resultado que obtenga una imagen mas positiva de si misma, en la que puede alcanzar las metas
que se propone (“Cuando Uldren aparece pues trato de pensar en otras cosas, en cosas que me
hacen feliz para que no aparezcan”, “Cuando me dieron la beca, me senti orgullosa. ”, “Cuando

obtuve la beca..., es una huella especial para mi.”).

A lo largo del proceso terapéutico se fue promoviendo la identificacion de otros
momentos en que Mei no recurri6 a Uldren Sov (episodios de cutting), haciendo énfasis en las
emociones e ideas que experimentaba en el mismo momento, esto con la finalidad de resaltar y
resignificar estas historias que carecian de significado y valor para Mei. Lo anterior dio como
resultado que Mei pudiera reconocer que es capaz de detener a Uldren Sov (episodios de cutting)
por su propia cuenta (“Siento que Uldren Sov nunca se va a ir, pero he aprendido a detener a
Uldren Sov cuando aparece; solo se ha presentado una vez desde que vengo a terapia”); el
identificar los recursos personales y sociales que posee; el disefiar e implementar técnicas que le
permitan hacer frente a esta problematica y el desarrollar una imagen mas favorable hacia ella
misma, la cual le permite sentirse valiente ( “Cuando pude detener a Uldren.”), capaz
(Terapeuta: “;Y te sentirias capaz de detenerlo? ”, Mei: “Yo creo que si, si puedo.”) y orgullosa

de si misma (““Se siente bien, saber que lo puedo detener. Me siento bien conmigo misma. ).

Para finalizar es importante recalcar la resignificacion de la nueva perspectiva que tiene
Mei de su persona y de su futuro. Es preciso mencionar que al comienzo del proceso terapéutico
Mei tenia una concepcidn pesimista de su persona, lo que le impedia poder observar los recursos
y aspectos positivos que posee (“el pesimismo ya es parte de mi”’; “Yo no naci con recursos o

’

cosas sobresalientes.”; “Que siempre le veo lo malo a todo. Me imagino cosas malas.”). Esta
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concepcidn también influia en como concebia su futuro, el cual lo describia como catastréfico
(“Pues no me veo llegar mas alla de los 25 arios.”). Al explorar estas concepciones que tiene
Mei de su persona y de su futuro, se encuentra que Uldren Sov (episodios de cutting) y los
problemas sociales que percibe Mei son los responsables (“Pues en primera por Uldren Sov y en

segunda porgue el mundo esta horrible, lo hemos echado perder. ).

Con lo que respecta a Uldren Sov (episodios de cutting), Mei mencionaba que este
problema siempre va a estar con ella y que por lo tanto nunca podréa separarse de él (Terapeuta:
“sComo es que crees que Uldren no se va a ir de ti?”, Mei. “Lleva mucho tiempo conmigo. Ya
esta en mi cabeza.”’; “Pues como te comenté la otra vez no creo que nunca se vaya.”). En lo que
se refiere a su percepcion catastrofica de su futuro Mei sefialaba que la sobrepoblacion (“Ya hay
muchas personas en el mundo.”) , la inseguridad (“Tengo miedo de que me hagan algo.”) y 10s
feminicidios (“Tengo miedo a que me maten o que me violen, asi como le paso a Ingrid
Escamilla. ”) habian generado en ella sentimientos de desesperanza, los cuales influian en como
percibia su futuro y en la presencia de Uldren Sov en su vida (“Siento que la vida ya no vale

)

nada.”; “Ya no tengo ganas de seguir viviendo.”).

El cambio de percepcidn de su persona y de su futuro se logré a finales del proceso
terapéutico, una vez que sus historias alternativas y favoritas se volvieron significativas para ella,
logrando asi que éstas tuvieran una mayor presencia en su narracion. Otro elemento que ayudoé a
este cambio de percepcion fue el que Mei pudo establecer una relacion de confianza con una
persona (terapeuta) que no la juzgaba; que reconocia sus valores, esfuerzos y sentimientos

(“Porque me escuchabas y no me juzgabas. Podia hablar sobre cualquier tema sin que me
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dijeran que estaba mal, eso me gusté mucho.”); y que fungiera como testigo de estas historias en
las que Mei triunfa ante Uldren Sov (episodios de cutting) (“Se siente muy bien, porque queria
poder contdrselo a alguien, es algo importante para mi.”). Todo lo anterior genero en Mei una

nueva experiencia a la que no tenia acceso en el pasado.

Actualmente Mei se percibe como una chica que esta madurando y que cada dia se vuelve
maés fuerte y valiente contra Uldren Sov (“Por ltimo, esté el tercer arbol, en donde Uldren Sov
ya no esta, porque ya maduré y soy mds fuerte. Ese drbol soy yo ahora.”; Terapeuta:
“;...compartes algunas caracteristicas con ella? ”, Mei: “Pues creo que en lo valiente”,
Terapeuta: “;De qué manera?”’, Mei. “Pues el venir a terapia. Cuando pude detener a
Uldren.”). Mei agrega que también se siente capaz de poder detener a Uldren Sov si se llegara a
presentar en un futuro (“Terapeuta: “;Y te sentirias capaz de detenerlo?”’, Mei: “Yo creo que si,
si puedo.”). Otros sentimientos que experimenta Mei hacia su persona es el de bienestar y
orgullo por todos los avances que logré conseguir a través del proceso terapéutico (Terapeuta:
“;Como te sientes al ver tus avances en el dibujo”, Mei. “Bien”, Terapeuta: “;Como bien?”,
Mei: “Satisfecha con mis logros. ”; “Se siente bien, saber que lo puedo detener. Me siento bien

conmigo misma.”).

Con lo que respecta a su futuro, Mei establecié metas las cuales estan relacionadas con su
area personal y area escolar. En lo que se refiere a lo personal ella menciona el que Uldren Sov
(episodios de cutting) se vaya por siempre de su vida, ya que actualmente Uldren Sov (Episodios
de cutting) se encuentra muy lejos de ella (Se realiz6 una pregunta de escala en donde 0 significa

gue Uldren Sov no se encuentra cerca de ellay 10 se encuentra muy cerca de ella, Terapeuta:
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“¢cen que nivel se encuentra Uldren Sov ahora en tu vida?, Mei: “En el nivel dos, no, esta en un
nivel uno. ”); también menciond el poder tener un trabajo y vivir en Rusia en futuro a largo plazo.
En lo escolar, Mei menciona que desea terminar la preparatoria e ingresar a la universidad,
aunque esto ultimo le genera ansiedad (“Terminar la prepa, hacer que Uldren se vaya
definitivamente, entrar a la universidad, aunque me da un poco de ansiedad.”; “Tener un
trabajo y una casita en Rusia. Ahi quiero vivir.”). Finalmente, Mei concluye que en el pasado
sus metas no eran claras como ahora debido a que Uldren Sov (episodios de cutting) intervenia
en éstas (“Creo que Uldren Sov estaba tapando una visién a largo plazo. Ahora Uldren esta muy
muy lejos y muy muy pequefiito ”; “Me comparo con la Mei de hace un aiio y Si veo las

diferencias ahora tengo metas muy claras.”).

Haciendo referencia en como Mei consiguid identificar el incremento de su agencia
personal, se pueden sefialar tres momentos. El primero corresponde cuando Mei descubre cémo
sus recursos personales y sociales influyen de manera significativa en la solucion de su problema
expresado, dando como resultado que se empodere ante el mismo (“He aprendido a detener a
Uldren Sov cuando aparece”; “Pues cuando Uldren Sov quiere aparecerse me imagino que
estoy volando para relajarme o me imagino el momento en el que lo detengo, y asi me
tranquilizo.”’; Mei: “Bueno pues la verdad es que podria platicar con ellos [amigos] sobre lo
gue me pasa, no sobre Uldren y pues me escucharian. ”, Terapeuta: “¢Se podria decir que irias
con ellos [amigos] para que puedas expresar lo que sientes y lo que te pasa?”, Mei: “Si.”). El
segundo momento hace referencia cuando Mei reconoce y les adjudica un valor significativo a
las victorias que consiguio ante Uldren Sov (episodios de cutting) (“Se siente bien, saber que lo

puedo detener. Me siento bien conmigo misma. ”; “El haber superado a Uldren Sov me hace
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sentir tranquila, me quité un gran problema”; ‘Y con usted en poco tiempo pude sacarlo de mi
vida.”’). Por altimo, el tercer momento implica cuando Mei es capaz de visualizar un presente y
un futuro més favorable de ella misma, en donde Uldren Sov (episodios de cutting) se encuentra
alejada de ella 'y con pocas posibilidades de que regrese a su vida (“Por ultimo esta el tercer
arbol, en donde Uldren Sov ya no esta, porque ya maduré y soy mas fuerte. Ese arbol soy yo
ahora. ”; Terapeuta: “Y te sentirias capaz de detenerlo [Uldren Sov]”, Mei. “Yo creo que si, si

>

puedo.”; “Creo que Uldren Sov estaba tapando una vision a largo plazo. Ahora Uldren esta

muy muy lejos y muy muy pequeriito.”).

En conclusién, Mei logro alcanzar una mayor agencia personal a la que poseia antes de
comenzar el proceso terapéutico. Esta agencia personal le permitié a Mei poder identificar y
expresar de manera asertiva sus emociones e ideas en su contexto personal y familiar; el
encontrar y hacer uso de sus propios recursos para hacer frente al problema expresado; v el
ubicar las excepciones del problemay el resignificarlas dotandoles de un valor significativo para
ella, para asi dar paso a la historia alternativa de su vida, la cual era opacada por Uldren Sov
(episodios de cutting) en el pasado. Todo lo anterior se interconect6 e influy6 en que Mei pudiera
desarrollar una imagen favorable de ella, de su presente y de su futuro, en donde Uldren Sov
(episodios de cutting) se encuentra lejano y con pocas posibilidades de que regrese segun Mei.
Por lo tanto, a través del proceso terapéutico se enriquecid la historia de la vida de Mei, lo que la
hizo empoderarse y tomar el control de su vida para asi no recurrir a los episodios de cutting
(Uldren Sov) cuando esta experimentando situaciones de estrés o como una forma para

solucionar los problemas que se le presenten.
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Capitulo 5. Discusion y conclusiones

5.1. Conclusién

El presente trabajo reporta el proceso terapéutico de corte narrativo de una adolescente
Ilamada Mei que presentaba episodios de cutting desde hace tres afios, los cuales segun ella
estaban relacionados con los momentos en que experimentaba alguna situacion de estrés
(“Cuando me desespero, me corto.”); y como una forma para resolver los problemas que se le
presentaban en el ambito personal y familiar (“Siento que todo lo que siento se va. ”). Lo
anteriormente mencionado por Mei concuerda con lo expresado por Brown y Kimball (2013),
Flores et al (2018), Hamada et al (2018), Nock y Prinstein, (2004) Trujano (2017), los cuales
sefialan que el cutting representa una via para regular sus emociones y un método de

afrontamiento ante situaciones dificiles.

En lo que se refiere al area fisica, Mei solia cortarse deliberadamente en sus brazos y en
sus piernas con una tijera (“En los brazos y antes aqui comencé [seiiala sus muslos]”;
Terapeuta: “;Tiene alguna forma preferida Uldren?”’, Mei: “Una tijera.”).; 10 que concuerda
con la descripcion del cutting que plantean Carvajal et al (2014), Chan et al (2019) y Trujano
(2019). En lo que respecta al area psicoldgica, Albores et al (2014), Fleta (2017), Flores et al
(2018), Garcia (2018) y Zamorano y Rojas (2017), menciona que las personas que presentan
cutting suelen tener dificultades para regular sus emociones, lo cual era lo demostrado por Mei
ante las situaciones de estrés (“Cuando me desespero, me corto.”; “Que es el resultado del
estrés, es como un impulso.”). Estos autores también mencionan que los pensamientos y
emociones de estas personas suelen adoptar una postura tragica y de desesperanza

respectivamente, lo que influye en como se perciben a si mismos, a sus relaciones
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interpersonales y a su entorno. En el caso de Mei, ella tenia una concepcion pobre y negativa de
su personay percibia su presente y futuro de manera catastréfica (“Que siempre le veo lo malo a
todo. Me imagino cosas malas.”;”” Seria pesimista, impulsiva, tiendo a estresarme muy rapido e

impaciente. ”)

Por ultimo, en el area social, las personas que viven esta experiencia presentan
dificultades para relacionarse, ya que son desvalorizados por su grupo de pertenencia; también
sefialan que las personas que presentan cutting suelen decidir no compartir dicha experiencia,
con el objetivo de no ser reprimidos por “actuar mal” o ser sefialados como “enfermos” por las
personas que los rodean. Por lo tanto, optan vivir solos con este problema y distanciarse de las
personas, lo que genera que sus redes de apoyo vayan disminuyendo (Chan et al, 2018; Flores et
al, 2018; Zamorano y Rojas, 2017). En el caso de Mei, mostraba dificultades para relacionarse
con los miembros de su familia, ya que estos tendian a desvalorarla. Esta situacion ocasionaba
que Mei creyera y sintiera que las demas personas gque se encontraban a su alrededor también la
desvalorizaban como lo hacia su familia. Otro punto importante era que Mei decidi6 no
compartirles a sus padres la situacién por la que estaba pasando, debido al miedo que sentia de
poder ser regafiada y juzgada por éstos, ya que sus padres consideran que las personas que
padecen cutting “estdn mal” y que “son locos” (“Tal vez me regafiarian, me diria que lo deje de

hacer. Mi mama dice que las personas que hacen eso, estan mal, que son unos locos”.).

Todo esto propicid que Mei creyera que los episodios de cutting (Uldren Sov) siempre

iban a estar presentes en su vida y que ella era el problema. Por lo tanto, la historia saturada del
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problema habia abarcado gran parte de la identidad de Mei, tal y como mencionan White y

Epston (2002), Madigan (2011), Latorre (2013) y White (2016).

Se opto trabajar desde la terapia narrativa, ya que estas permiten abordar el cutting desde
una perspectiva no patalogizante, el concebir a la persona y al problema como entes separados, el
promover un acercamiento de respeto hacia la persona y el mirar a ésta como la experta de su
propia vida (Morgan, 2000; Tarragona, 2006; White, 2016; White y Epston, 2002). Todo esto
facilité el que Mei no se sintiera evaluada y juzgada durante las sesiones; propicio el que pudiera
liberarse de los efectos opresivos generados por los episodios de cutting (Uldren Sov) que
estuvieron presentes en los Gltimos tres afios de su vida; favorecio la identificacion y el uso de
los recursos personales (“Soy despierta, activa, participativa, inteligente, capaz,... ”) y sociales
(“...buena estudiante, excelente amiga y excelente hija; Mei: “Bueno pues la verdad es que
podria platicar con ellos [amigos] sobre lo que me pasa, no sobre Uldren y pues me
escucharian.”, Terapeuta: “¢Se podria decir que irias con ellos [amigos] para que puedas
expresar lo que sientes y lo que te pasa?”’, Mei: “Si.”’), asi como el uso del conocimiento propio
(Apéndice G: Técnicas para detener a Uldren Sov por Mei) para promover una agencia personal

ante la problematica que la aquejaba.

Sesion tras sesion, Mei fue capaz de ir regulando e interviniendo en el area personal y
social de su vida, lo que dio como resultado que su agencia personal fuera incrementado para asi
reescribir su historia, es decir su identidad como adolescente (Tarragona, 2013; White, 2015,
2016) (“Durante todo este tiempo he estado aprendiendo de mi, conociéndome y tratando de

entenderme y de alguna manera lo he estado logrando. Siento que este proceso fue mucho mejor
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que el que tuve en la secundaria, y me di cuenta de que, si he tenido un gran cambio, aprendi a

controlarme o bueno, aprendi nuevas maneras para hacerlo.”).

Esta nueva historia reescrita por ella, a la cual Latorre (2013) y White (2015, 2016), la
definen como historia preferida, se puede apreciar la ausencia de los episodios de cutting (Uldren
Sov), una mayor regulacion emocional, la capacidad de expresar de manera asertiva sus ideas y
el desarrollo de una imagen mas favorable de su persona. Todo lo anterior gener6 en Mei
sentimientos de orgullo de si mismay de bienestar por lo que habia logrado; también propici6 la
motivacion en ella en seguir creciendo como persona 'y en cumplir las metas que se ha propuesto
a corto, mediano y a largo plazo en las areas personal y escolar. Por lo tanto, se puede apreciar
como Mei concibe ahora su presente y su futuro con mayor esperanza ya que logré empoderarse

ante los episodios de cutting (Uldren Sov) y asi reorientar la direccion de su vida.

5. 2. Limitaciones y sugerencias

En cuanto a las limitaciones, solamente se encontrd una, la cual consistio en que Mei no
contara con un espacio libre y sin interferencias para tener las sesiones via telefonica. Es preciso
mencionar que las Ultimas 17 sesiones del proceso terapéutico se realizaron de manera telefonica
debido a dos situaciones, la primera se debid a la contingencia sanitaria por el Covid- 19
(Coronavirus), lo que implicé la suspensién de las sesiones presenciales en la escuela; y la
segunda porque ella no contaba con una laptop propia y un espacio en privado para que las
sesiones sean via online. Es por eso por lo que se le ofreci6 la atencidn terapéutica via telefénica,
la cual aceptd. Entre los puntos negativos que implico la atencion terapéutica via telefénica fue la

presencia de interrupciones ocasionales de sus familiares, los ruidos ambientales (ruido de
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carros, alarmas, gente hablando, etc.) y las fallas técnicas que en ocasiones se presentaban en las

llamadas telefonicas.

Considero gue lo anteriormente mencionado, es una muestra de como la atencion
terapéutica y la calidad de ésta puede llegar a ser limitada por la situacién econdémica y social en
la que se encuentra la persona. En el caso de Mei, su familia no contaba con mas computadoras y
la que tenia era compartida por sus hermanos; tampoco existia un espacio privado, ya que su casa
era pequefia y en lo que respecta a los cuartos todos eran compartidos por otros familiares. Todo
esto me lleva a pensar cdmo el servicio de atencidn psicoldgica y terapéutica no llega a ser igual
para todos, sino para unos cuantos que cuentan con los recursos econdémicos y sociales

suficientes para acceder al mismo.

Por lo tanto, en nuestro trabajo como terapeutas esta el adaptarnos a la situacion personal
y contextual de la persona; el volvernos flexibles y buscar otras maneras de hacer terapia con la
persona; como por ejemplo el identificar los recursos personales y sociales con los que cuentan
ambos (terapeuta y persona) que favorezcan el proceso terapéutico dentro de un marco ético. En
mi caso fue el proponerle las sesiones via telefonica, el investigar sobre esta modalidad y
adaptarlo al enfoque narrativo el cual fue el que manejé. En el caso de Mei fue el organizar sus
actividades de la escuela para tener un espacio disponible y el encontrar un lugar cémodo y
adecuado en su jardin y patio para recibir las llamadas telefénicas, sin ser interrumpida

constantemente por sus familiares y cualquier otro ruido ambiental.
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5. 3. Mi experiencia como terapeuta

En lo que se refiere a mi experiencia como terapeuta de Mei, concluyo que fue todo un
reto para mi, ya que asumi una postura narrativa y por haber realizado las Gltimas 17 sesiones via
telefonica, lo que implico que concibiera la terapia desde otra perspectiva a la que no estaba
acostumbrado. Lo anterior se debid en primera instancia porque me animé a adentrarme a la
terapia narrativa, lo que llevé a que deconstruyera mi estilo como terapeuta, el cual se habia
formado en gran parte por el modelo positivista, en donde se destacaba una relacion jerarquica,
el uso del diagndstico, la directividad, una postura de experto ante la problematica y el no

compartir lo que se piensa y se siente durante las sesiones.

Con lo que respecta a como concebia a Mei en las primeras sesiones, era como “el caso
de la tesis”, es decir la limitaba solo a eso, lo que me impedia centrarme en su personay en la
relacion dialdgica que estdbamos construyendo. Aunado a lo anterior mis pensamientos y
preocupaciones se enfocaban en no fallar como terapeuta y en que Mei no abandonara el proceso
terapéutico tal y como me paso en los primeros meses de la maestria, ya que esto hubiera

implicado el que empezara de nuevo mi proyecto de tesis.

La postura narrativa que propone White y Epston (2002), Tarragona (2006), Suarez
(2009), Madigan (2011) y Latorre (2013) me permitio hacer a un lado lo anteriormente
mencionado para dar paso a una relacién horizontal entre Mei y yo; el poder ser transparente
sobre lo que pensaba y sentia sobre los multiples temas que se generaron en las sesiones; el ver
los episodios de cutting desde una perspectiva no patologizante; el escuchar las historias

alternativas que eran opacadas por el problema; el conocer sus suefios, valores e ideales, y el
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adoptar una postura de ignorancia frente a Mei. Considero que esta actitud que promueve la
Terapia Narrativa en el terapeuta fue fundamental para que Mei decidiera compartir sus

experiencias relacionada con los episodios de cutting en las sesiones.

Otro reto con el que me enfrenté como terapeuta fue el de llevar la tltima mitad de las
sesiones con Mei via telefonica. Dicha modalidad nunca la habia experimentado y no era muy
partidario, esto debido a la formacion que he tenido como terapeuta en donde las sesiones tienen
que ser presenciales o minimo en linea, para que el terapeuta pueda recabar toda la informacién
verbal y no verbal que se genera en la interaccion entre él y la persona. Al principio de las
sesiones con esta modalidad, consideraba que no eran productivas, ya que no podia observar los
gestos, los movimientos y las expresiones de Mei mientras hablabamos; datos que los otros
enfoques terapéuticos consideran sumamente importantes para el desarrollo del proceso
terapéutico. Esta situacion me hacia sentir que no tenia una retroalimentacion completa de ella,

por lo que me hacia sentir desesperado y desanimado.

Fue hasta que lei otras lecturas sobre narrativa, que investigué sobre la atencion
psicoldgica via telefonica y el compartir mi experiencia a un amigo que es un terapeuta de corte
sistémico, pude comprender que la esencia de la terapia narrativa consiste en la relacion
dialogica que se establece entre ambas partes por medio de la conversacion como sefialan
Anderson y Goolishian (1996) y Gergen y Warhus (2003). Por lo tanto no importa si el terapeuta
y la persona se encuentran de manera presencial, online o via telefonica, lo significativo es crear
y construir conversaciones y nuevos significados que influyan de manera positiva en la persona;

para esto el terapeuta debera mostrar mucho interés en como la persona expresa lo que dice y
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cémo lo dice, mientras mantiene una postura de desconocimiento sobre la personay del
problema tal y como mencionan Anderson y Goolishian (1996) y White y Epston (2002); el

conocer, permite comprender y transformar.

En lo que respecta a mi responsabilidad en la relacion dialogica, siempre procuré el
mostrar un interés genuino de todo lo que me compartia en cada sesion, ya sea que Mei hablara
sobre los episodios de cutting o sobre sus videojuegos favoritos; el aclarar todas las dudas que
me surgian mientras conversabamos; el preguntar cdémo se sentia con las preguntas que realizaba
0 sobre los temas de los que hablabamos; el promover una conversacion que sea comoda para
ella, tanto en las sesiones presenciales como en las telefonicas; el no juzgar sus acciones; el no
decirle que debia y que no debia hacer; el ser empatico con ella; y por ultimo el comprender

cémo ella estaba experimentado todo lo que narraba sesion por sesion.

Al final considero que esta experiencia implicd mucha destreza y habilidad por parte de
Mei y mia, ya que ambos nos adentramos a un viaje desconocido, el cual implicé confianza,
respeto, paciencia, creatividad, escucha activa, empatia y un trabajo colaborativo. En cada sesién
nos fuimos conociendo y aprendiendo uno del otro, se habl6 sobre los temas que exponia Mei,
descubrimos historias que estaban ocultas, se construyeron soluciones y se generaron nuevos
significados que influyen en nuestro presente y futuro; en palabras de Anderson (2003), Mei y yo

nos volvimos socios conversacionales.

Para finalizar, el que Mei me permitiera trabajar con ella favorecio el que pudiera

desarrollarme como terapeuta, ya que propicio el hacer consciente aspectos que no tomaba en
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cuenta de mi persona, como por ejemplo los gestos que hago en sesion, los cuales pueden dar
entender que no estoy de acuerdo con lo que me estan diciendo; el poner a prueba mi tolerancia a
la frustracion, debido a que en ocasiones me desesperaba porque las cosas no salian como las
tenia planeadas; el ser flexible con lo que respecta a adaptarme al proceso terapéutico, pues
pasamos de sesiones presenciales a sesiones via telefonica; y por Gltimo consolidé mi vocacion
de trabajar con los adolescentes. Sin duda concluyo que tanto Mei como yo re-escribimos

nuestras vidas al conocernos en este viaje llamado terapia.
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Apéndices
Apéndice A

e Dibujo como es mi vida con y sin el problema (ldentificacién de la historia saturada

del problema y objetivacién del problema)

Mi vida con Uldren Sov
(Sesion 5)

Mi vida sin Uldren Sov
“Veo como Uldren

Interfiere en mi vida” Mei.
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LTI

20/11119=21/11/19

- V)dien

Mi vida con Uldren Sov
“Me impide respirar, me atrapa
como en el dibujo” Mei.

(Sesion 6)

Mi vida sin Uldren Sov

“Estoy libre sin problemas” Mei.
(Sesion 6)

246



Adolescencia, Cutting y Terapia Narrativa

Apéndice B

e Carta terapéutica (Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacion

del problema)

11 de noviembre de 2019, Mérida, Yucatan

ESTIMADA XXXXXXXXXXXXXX

Antes que nada, me presento soy Carlos Tovar terapeuta de su alumna Mei. A partir de las
conversaciones que he tenido con ella, me he podido dar cuenta de lo mucho que la admiray de lo
importante que es usted para ella en su vida. Es por este motivo que me gustaria invitarla a que me
comente cuales son las virtudes que ha visto en Mei a lo largo de estos afios, los cuales pueden ser
de gran ayuda para que ella enfrente los retos que pudieran presentarse en algin momento en su
vida. Puede contestarme de manera escrita o enviarme o enviarle a Mei un mensaje o audio por
Whatsapp, también si gusta me podria enviarme un correo electronico. Me despido y quedo al

pendiente ante cualquier duda. De antemano, muchas gracias.

Atte: Psi. Carlos Alfonso Tovar Cetina
Cel: 9995283811

tovar35carlos@gmail.com
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e Respuesta de la carta terapéutica (Identificacion de la historia saturada del

problemay objetivacion del problema)

1) 11:19 ol T @ 2) 11:20 ol T Em

< o & < G =

: : | del ti f
Estimado Psic. Carlos, Con el paso del tiempo, conoc

mejor il pude darme cuenta de
Le escribo porque [ RN

que es una joven amable,
carismatica, respetuosa y con la
me envio la carta en donde me pide voluntad de ayudar a las personas
que hable sobre las virtudes que gue ama en cualquier momento y en
encuentro en ella. Antes que nada,
quiero agradecerle por ponerse en

lo que se necesite.

Pienso qudik es una persona
contacto conmigo y hacerme
participe en algo tan importante

Unica, no es solamente una buena
estudiante, sino también una

como es la terapia de I

Conoci a W hace 2 afios en el

excelente amiga e hija. En repetidas
programa de (I

ocasiones le mencioné a su mama
[ DENER

gue me sentia orgullosa de su
desempefio y que esperaba que ella
lo estuviera también.

primer dia de clases, pude notar que Personalmente, hice lo posible por
era una nifia sumamente despierta, hacerle saber a Bl (5 orguliosa que
activa y participativa, ademas de me siento de ella, en todo momento,
; . : y que siempre tendra en mi a alguien
inteligente y capaz. La realidad es L .

¢ S con quién hablar y compartir
que me identifigué mucho con ella momentos. Es un placer para mi
cuando vi lo bien que se llevaba con haber conocido y trabajado con
M (su compariera [ ] alguien como ella.
puesto que ambas son realmente
listas y podemos decir que unian
Sus conocimientos para crecery
aprender juntas; cosa que me

Termino esta carta expresando lo
feliz que me hace saber que [JJjme
sucedid con una de mis mejores
amigas en la universidad.

aprecia tanto como yo a ella. Es algo
fuerte para mi leer que me admira,

ya que no sé si sea el mejor modelo @
a seqguir, pero eso me motiva para
seguir trabajando duro como lo he

3) 11:20 wll © .

< I
hecho hasta el momento,

ensefiando el idioma inglés con
amor y paciencia :).

Espero que mis palabras hayan
servido para ayudar a Iy
motivarla a seguir luchando por
conseguir lo que siempre ha sofiado.
Ojala Dios me permita verla siempre
plena, feliz y con esa sonrisa
traviesa e inquieta que siempre
tiene.

Si hay algo mas que pueda hacer
por ella, estoy en toda la
disposicion.
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Apéndice C

e Cinco masy cinco menos (Identificacion de la historia saturada del problemay
objetivacion del problema)
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Apéndice D

e Recursos ludicos (Identificacion de la historia saturada del problema y objetivacién
del problema)

a) Representacion de la estructura y dindmica familiar

b) Papel viajero
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Apéndice E

e Cobmo es mi vida ahora con el problema (Etapa de Re-autoria)

“Me siento relajada, Uldren Sov no esté presente” ... “Estd como en un estado de
calma” ... “Porque Uldren Sov no esta presente” Mei (Sesion 18).

“Veo que Uldren Sov estd lejos de mi, yo sé que no se va a ir de mi, pero va a estar lejos. La
mancha negra es Uldren Sov. Lo de color rojo es una barrera que impide que Uldren Sov pase por
completo. Los puntitos negros (pensamientos) son parte de Uldren Sov, es decir cuando aparece,
pero no hace nada”. “Pues jcomo se dice? ya puedo razonar mejor, que esta mal el lastimarse a
uno mismo. Que es el resultado del estrés, es como un impulso” Mei (Sesion 19).
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Apéndice F

e Cobmo es mi vida sin el problema (Etapa de cierre del proceso psicoterapéutico)

“Por ultimo esta el tercer arbol, en donde Uldren Sov ya no estd, porque ya
maduré y soy mas fuerte. Ese drbol soy yo ahora.” ... Si, lo dibujé asi porque
sigue creciendo, cada vez se aleja de Uldren Sov de ese mundo. Mei (Sesién 29).
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Apéndice G

e Recursos ludicos: Técnicas para detener a Uldren Sov (Etapa de cierre del proceso

psicoterapéutico)

“Pues las hacia involuntariamente, luego pude darme cuenta que me

’

servian.” ... “Si, y pues teniéndolas ya en la mente cuando se
presentaba Uldren Sov las realizaba.” Mei (Sesion 30).
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Reflexion personal del proceso psicoterapéutico (Etapa de cierre del proceso

psicoterapéutico)

Este punto se
hablo en la sesion
32. Mei pensaba
que las facciones
que hacian mi
rostro eran
porque la estaba
juzgando en mi
mente. Se le
comento que
estas facciones
eran porque
estaba
formulando el
siguiente
comentario. En
supervision
conclui también
que reflejaban mi
nerviosismo y mi
desesperacion de
ese momento.
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¢ Reflexion de Mei acerca del papel de su terapeuta (Etapa de cierre del proceso
psicoterapéutico)
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Apéndice |

e Resultado del ritual del cierre terapéutico (Etapa de cierre del proceso
psicoterapéutico)

Terapeuta: ¢ Qué simboliza este dibujo para ti?

Mei: Las etapas de como Uldren Sov estaba y ahora ya no esta. Uldren Sov
me hacia que estuviera inestable. Es el camino que yo pase.
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Apéndice J

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por este medio comunico que he sido informada y doy mi consentimiento para que el trabajo
realizado durante el proceso psicoterapéutico de mi hija, XXXXXXXXXXXXXXXXXXX pueda ser
utilizado con fines de investigacion y presentado como trabajo de tesis y en su caso pueda ser

publicado con fines académicos por el Psicdlogo Carlos Alfonso Tovar Cetina.

Se me ha informado, explicado y comprendo que la informacidn resultante se manejara de

acuerdo con las indicaciones éticas y profesionales que resguarden la privacidad personal.

De manera voluntaria extiendo la presente constancia del dicho consentimiento el dia

de 2020.

NOMBRE Y FIRMA DEL PADRE O TUTOR
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