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terapeuta

Es el mas sabio
*Es el mas poderoso

Es el mas comprensivo

Encuentro terapeutico

Cambio multiplicador
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Concepterde Counselling
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«Podriamos definir la relacion de ayuda diciendo
gue es aquella en la que uno de los participantes
Intenta hacer surgir, de una o de ambas partes,
- una mejor apreciacion y expresion de los recursos
~_ latentes del individuo y un uso mas funcional de

= éstos».
(Carl Rogers, El proceso de convertirse en persona)



PSICOLEIAPIaNACOURSENINGRGIIEENEIES
(MaaRa 2014

Psicoterapia O Profesional de la Salud Mental
Qd Contexto clinico: estrategias para ayudar
a los pacientes.

Counselling d Prevencion y promocion del bienestar
Orientacion individual y relacional

| Consejo psicologico
| Relacion de ayuda | O Conflictos emocionales
Asesoramiento

d Acompaihnamiento en el proceso de
crecimiento y desarrollo personal

Q Detectar conflictos psiquicos.




COUINSELEIEING
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NO habilita‘bhé-ra el ejeFéicio de la
Psicoterapia,

SINO, que capacita para aconsejar,
orientar y apoyar a una persona en
una situacion de adversidad.

Consultoria psicologica.
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Confrontar

Ayudar a tomar
decisiones




COUNSELIEINGOBIEINVOS

A

Facilitar el conocimiento mas profundo de la
situacion.
Ayudar al consultante a enfrentarse con los

propios sentimientos negativos (culpa,
autodestruccion, etc. ).

Ayudar a descubrir los propios recursos.
Valorar la gravedad del contenido de la consulta.
Facilitar la derivacion a otro profesional.







Estrategias terapéuticas ante una
persona que padece una depresion




Un dia cuando sono el
despertador y noté que
no podia levantarme,
que el cuerpo me
pesaba como si tuviera
piedras en los pies...



Entrevistarconiuna pEersonia
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SRAtEN f“Jj *lntegral no solo al sintoma.

J m(r)_r ar la parte mas sana de la
persona (modelo salutdgeno).

':- -*l ~ogida calida: posibilitar la expresion
= —-=cde sentimientos.
—=—==9 Respetar el ritmo: tener en cuenta los

objetivos del consultante no del
terapeuta.




Counselingy.
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FUNCIGAES el counsellor.

'a-j?
_)JrJ(“J_ _.des con la persona deprimida.
Eomunicacion con una persona deprimida.

P dﬁélplOS de psicoterapia con personas
=== ;dEprlmldas

fr Valoracion de la gravedad.
6. Estrategias del counsellor.
/. Derivacion.
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¢ Derivar a un profesional de la psicologia.
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NEGATIVAS POSITIVAS
No permitir manifestar el malestar Permitir expresar los sentimientos
y los sentimientos negativos. depresivos.
Emplear topicos: “eso pasara Evitar topicos.
pronto”.
Emplear el sarcasmo vy las Reconocer el sufrimiento.

 descalificaciones. Culpabilizar.

Descalificar la posibilidad de un Proponer la necesidad de consultar
tratamiento (psicoterapéutico o/y  con un profesional de la salud
farmacoldgico). mental.
Facilitar la toma de decisiones Impedir la toma de decisiones
importantes. importantes (separacion, cambio de

puesto de trabajo, etc.)




2. -Dificultades con’la persona
deprimida

. El consultante se puede sentir bloqueado:
facilitar la comunicacion, todo
sufrimiento es grave, respetar el ritmo...

Las expectativas pueden ser demasiado altas:
expresar nuestras limitaciones.

El consultante deposita en nosotros su
curacion: somos facilitadores pero el
consultante es el protagonista de su
curacion.




2.-Dificultades conllarpersona

deprimida(continuacion)
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4. La ersona deprimida se siente
cognitivamente disminuida; respetar el
ritmo de expresion.

5. El estado depresivo provoca desconfianza
' en un resultado feliz.



S:-Comunicacion ' con una persona

deprmida
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. Hablar en positivo: en vez de “eres incapaz
de hacerlo bien”, es mas efectivo, “puedes
hacerlo mejor”.

. Usar su lenguaje

. Respetar su ritmo: muchos silencios.



4 ="Principios delarPsicoterapia
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1.- Aliviar el dolor y el sufrimiento del
~ consultante: ante la desesperanza —
busqueda de motivos (ante la demora de una
= decision:
No, "cuando se sienta mejor”,
Sino, “ahora no esta Vd. en condiciones”).

-



Principios delarPsicoterapias-=(1l)

2- Proteger al consultante de si mismo:
(conductas perjudiciales o conductas suicidas)

-~ Consultante (mujer en tramites de separacion):
" ¢De gué sirve todo esto, de todos modos nadie
se preocupa por mi? Estoy cansada de trabajar
duro para los demas. Voy a dejar mi trabajo, y
cuando haya gastado todo mi dinero, recurriré
a la asistencia social”



PrINCIPIOoS de PSIcoterapia:::

Ayudador: "Vd. esta enfadada con el mundo,
pero en este momento esta ademas enfurecida

contra si misma. Temo que, si deja su trabajo,
sufrira mas que nadie por ello. Considero que
deberia esperar y...”



PrincipiosidePsicoterapia..-(111’)
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3.- Disminuir
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la culpa:

Consultante. "Molesto a todo e/ mundo,
estarian mucho mejor sin mi” (se siente
culpable pues no puede atender a sus
familiares pues esta muy deprimido).




PrincipiosidePsicoterapia:.-

Ayudador:

"Vd. esta enfermo. Ha hecho mucho por su
familia. Ahora les toca a ellos cuidar de Vd.”



PrincipiosidePsicoterapia
(AV=V=V1)

4.- No utilizar el humor

5.- No etiquetar:
No decir: “Vd. esta deprimido”
: Sino, “su relato me sugiere que
Vd. esta bastante deprimido”
= 6.- Tratamiento farmacologico:
* informacion veraz
* posibilidades reales del farmaco

* el protagonista es el consultante.
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5:=Valoracion'dela‘gravedad
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RESPUIE ta de afrontamiento en
\)Lrt; parecidas.

o*sib’hdades del consultante.
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L|m|taC|ones del consultante.



72~ DErivacion
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SEXIST 1a de sintomas psicoticos

1.,5 -os sintomas depresivos: culpa, etc.
G a3 de respuesta a tratamiento antidepresivo
T|C|on por parte del consultante (valorar)




Mitos sobreila depresion

Los deprimidos
guieren
conseguir algo

La depresion
Se vence con
la voluntad

T

Solamente
se deprimen
los débiles

-~ Noexiste
: remedio para
la depresion

Nadie puede
ayudarte

La depresion
es normal en
el anciano

Depresion=

locura El joven nunca

se deprime



IS E EL TRASTORNO DEPRESIVO

~ UE EXISTE ES UNA PERSONA
, _E PADECE UNA ENFERMEDAD
= DEPRESIVA.



