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stamos entrando en una nueva era,
la era del estudio cientifico de las emocio-
nes”, de esta forma se inicia el prefacio de
la presente obra. Son ya muchos los profe-
sionales que en estos Ultimos anos estdn
insistiendo en colocar a las emociones en
un lugar de honor del entramado terapéu-
tico. "Las emociones integradas con la ra-
z4n, nos hacen mds sabios de lo que somos
cuando sdlo utilizamos el intelecto”.

El presente volumen, desde una visidn
integrativa, profundiza en los papeles de la
emocion, la motivacién, la cognicidn, la con-
ducta y su interaccién.

El Prf. Leslie Greenberg, del Psychology
Department de York University, Ontario
(Canadd), expone en esta obra su Terapia
Focalizada en las Emociones (TFE) basada
-explicado con sus mismas palabras- en el
establecimiento de un didlogo empatico,
focalizado en las emociones, entre dos per-
sonas, una de las cuales, el terapeuta, esta
a tono con, estimula y se focaliza en aque-
llo que interesa emocionalmente al clien-
te. Trabajar con las emociones del cliente
abarca tanto la empatia, la validacion y la
relacion, como la focalizacién continua en
el acceso y reorganizacion de la experien-
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cia emocional, los cuales constituyen los in-
gredientes centrales de la eficacia psicote-
rapéutica.

Sandra Paivio es co-autora y Profesora del
Psychology Services Centre del Departa-
mento de Psicologia de la Universidad de
Saskatchewan en Canada.

El libro de estos autores puede conside-
rarse como un manual de este modelo de
tratamiento. Se divide en una primera par-
te donde se sistematizan los fundamentos
tedricos de las emociones, y se desarrollan
ideas tales como "las emociones son
adaptativas”, y en una segunda parte prac-
tica donde los autores analizan y describen
el trabajo con diferentes emociones: enfa-
do, tristeza, miedo y ansiedad, verglenza y
emociones placenteras (amor; alegria, curio-
sidad...), entendiendo que las investigacio-
nes sobre las emociones estdn en sus ini-
cios y queda un campo abierto hacia el es-
tudio de la envidia, los celos, la depresion,
maltrato infantil,... y muchas mds, que espe-
ran que otros profesionales continuemos.

Para terminar se expone el tema de la
formacion de los terapeutas, enfatizando
que es necesario tanto el trabajo experien-
cial como el desarrollo de determinadas
habilidades.

Es este un libro de contenido denso, en el
que no sobran las palabras, todas las expli-
caciones estdn ilustradas con transcripcio-
nes literales de sesiones terapéuticas en
especial los Ultimos capitulos en los que se
desglosa cada emocion.

Una de las grandes propuestas de este
autor es subrayar que no todas las emo-
ciones son iguales, como se ha venido plan-
teando hasta hoy, tomando por igual al en-
fado y la tristeza, al miedo y al amor. Los
autores realizan un tratamiento complejo
y sutil de las emociones.

Para Greenberg las emociones son fun-
damentalmente adaptativas y en el proce-
so terapéutico son facilitadoras del cambio
en el cliente.

Es muy importante la evaluacion que
Greenberg hace de las distintas expresio-

nes de una emocion, explicando el aborda-
Je terapéutico para cada una de ellas. Como
diagndstico en el trabajo con las emocio-
nes él clasifica:

* Emocidn adaptativa primaria: son las res-
puestas emocionales iniciales. Su valor adap-
tativo estd claro (p.e. tristeza ante una pér-
dida). Significa sentir lo que el momento nos
proporciona, no nos quedamos engancha-
dos a ella.

* Emocién desadaptativa primaria, surge
cuando el sistema emocional funciona de
un modo errdneo en funcién del aprendi-
zaje (p.e. las fobias). La emocién en un prin-
cipio adaptativa, se generaliza a situaciones
que ya no son peligrosas. Estas emociones
no sirven como guia para saber lo que pasa
en ese momento, nos hemos quedado en-
ganchados a ellas, no podemos salir.

* Emocidn secundaria; son reacciones a
emociones identificables primarias. Son se-
cundarias en el tiempo vy en la secuencia de
procesos internos (p.e.una madre, ante algo
peligroso que el hijo hace, se enfada cuan-
do en realidad, primero se asustd).

* Emociones instrumentales son las que
se expresan debido al efecto aprendido que
tienen sobre los demds.

Por lo tanto vemos que no todas las emo-
ciones promueven la salud.

Las emociones no son ni racionales ni
irracionales, son adaptativas. Las emocio-
nes preceden y gufan a la cognicién. La emo-
cidn, mediante la sefializacidon al cortex
prefrontal, establece realmente los proble-
mas para que la cognicidn los resuelva y
sirve de guia para una accion razonada.

Las emociones son altamente adaptativas
en la regulacion de la vida social. Sin emo-
ciones no tendriamos apegos y perderia-
mos lo que es bdsico en nuestras vidas, nues-
tras relaciones intimas.

A lo largo de la experiencia de la vida
aprendemos a regular las expresiones de
las emociones, esto es parte de la inteligen-
cia emocional, la habilidad de regular nues-
tra emocionalidad para ser guiado por ella
no compelidos.



La expresion de la emocion promueve el
cambio terapéuticos, siempre que se haga
en la presencia de un terapeuta sensible,
transformdndose y evolucionando en algo
diferente; pero no se produce cambio emo-
cional sin el cambio cognitivo concominan-
te, por lo tanto el alivio catdrtico no produ-
ce cambio en si, si no es por el hecho de
que la experiencia emocional se implique
en la creacidn de un nuevo significado.

A continuacion exponen como se produ-
ce el proceso de cambio emocional. El cam-
bio debe ser entendido como parte del fun-
cionamiento continuo de un sistema dind-
mico. El trabajo terapéutico con las emo-
ciones consiste en un proceso por etapas,
donde reconocer y expresar sentimientos
es solo el primer paso. Los autores no tra-
tan de estimular una catarsis emocional en
el cliente, sino proporcionar seguridad vy
apoyo para que este pueda reexperimentar
y restaurar el control de sus sentimientos,
ensefiando de forma experiencial, habilida-
des de regulacién y afrontamiento, para por
dltimo poder simbolizar la experiencia (al
nombrar los sentimientos se produce un
acto de separacion se estos). En definitiva,
permitir la experiencia emocional facilita el
cambio mediante la transformacién de las
relaciones internas, la reapropiacion y el in-
cremento de ser sujeto agente activo del
cliente.

Los autores exponen el proceso de tres
fases de la intervencion focalizada en las
emociones. En la primera fase el terapeuta
atiende, empatiza y valida los sentimientos
del cliente, es decir crea un foco de colabo-
racién con él. En la segunda fase se evocan
y activan los sentimientos problematicos y
se exploran las secuencias congnitivas-afec-
tivas que evocan la experiencia.Y en la ter-
cera fase se inicia la reestructuracién emo-
cional: accediendo a los esquemas centra-
les, basdndose en la emocidn primaria y las
nuevas necesidades que han surgido, vali-
dando los nuevos sentimientos y apoyando
la sensacién de si mismo que emerge para
crear un nuevo significado mediante la re-
flexion consciente.

En la segunda parte del libro se realiza un
trabajo diferencial con distintas emociones,
dedicdndosele un capitulo a cada emocidn.
Los autores hacen un recorrido estructu-
rado y completo por el mundo de las emo-
ciones en psicoterapia, desglosando minu-
ciosamente cada emocion siguiendo la es-
tructura de tres fases comentada con ante-
rioridad.

En cada uno de los capitulos se sigue el
mismo esquema:

* Una introduccion tedrica a la emocion
respectiva, desde un punto de vista de que
aquello que se habla pertenece a la expe-
riencia.

* Evaluacion de los diferentes tipos de esa
emocion en concreto.

* La intervencion segun el modelo TFE.

* El trabajo terapéutico con esa emocion,
ilustrado con transcripciones de sesiones
terapéuticas.

A continuacion resaltamos lo mds signifi-
cativo.

Respecto al enfado hay mucho escrito
sobre métodos de control del mismo, sin
embargo Greenberg considera que los
métodos para tratar con problemas de ex-
ceso de control y los problemas psicoldgi-
cos implicados en ello estdn inadecuada-
mente descritos. El enfado primario adap-
tativo es reprimido y las personas se dis-
tancian de sus sentimientos mediante la
culpa y la queja. Habla también del enfado
primario desadaptativo, del enfado secun-
dario y del instrumental, describiendo las
técnicas para realizar la intervencidn
focalizada en las emociones.

En cuanto a la tristeza, realizando un pro-
ceso diagndstico, se distingue la tristeza pri-
maria adaptativa de experiencias comple-
jas como el dolor, el sentirse herido, la pena
o la depresion (que estarfa diagnosticada
como tristeza secundaria). La tristeza, dicen
los autores, es un estado vivo que conduce
al cambio, sin embargo cuando es desadap-
tativa, como en el duelo patoldgico, la per-
sona es incapaz de afrontar y seguir adelan-
te.

La mayor parte del trabajo terapéutico con
el miedo y la ansiedad supone acceder a
una reaccién compleja con componentes
desadaptativos y reestructurar ese esque-
ma emocional. LaTFE integra en el caso del
miedo y la ansiedad, aspectos de otros
modelos de tratamiento. Sin embargo laTFS
es Unica en su trabajo, enfatizando la evo-
cacién y la exploracion de la experiencia
inmediata de miedos complejos y ansieda-
des relacionadas con el si mismo. La vulne-
rabilidad del si mismo es de especial impor-
tancia para la TFE. Es una ansiedad que im-
plica la amenaza de desintegracion y el mie-
do a la incapacidad de regular las propias
emociones, y cuyo tratamiento implica la ex-
posicion del si mismo vulnerable, al proce-
so de autoconsuelo, acompafiado por el
terapeuta, que desmiente las creencias
patdégenas y los miedos por abandono.

La vergiienza se relaciona con sentirse
expuesto y encontrarse carente de digni-
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dad o valia. En realidad la verglienza en su
forma mds simple es adaptativa, puesto que
pretende proteger la posicion social, ya que
escondemos lo que serd juzgado como in-
apropiado. Sin embargo la vergiienza para-
ddjicamente también produce aislamiento
y retirada.

Las emociones placenteras se han tenido
menos en cuenta comparadas con las emo-
ciones desagradables que tienen un impac-
to mds obvio en la persona. Son las encar-
gadas de aportar dnimo vital a la persona,
tienen un papel de supervivencia y creci-
miento. En el ambiente terapéutico estas
emociones aparecen como resultado del
cambio. Son las metas que persigue el tra-
tamiento. La relacion terapéutica en si es
una fuente de emocidn placentera, sin es-
tas emociones placenteras no existiria un
vinculo suficientemente fuerte para mante-
ner una buena alianza de trabajo.

El interés, el entusiasmo, la felicidad, la ale-
gria, el amor, suelen estar bloqueadas por
otras emociones sin resolver o por proce-
sos de interrupcion complejos.

Por dltimo la obra incluye un capitulo de-
dicado a la formacién de terapeutas y su-
pervision de [aTFE, un modelo centrado en
la persona y que confia en la naturaleza sa-
ludable y adaptativa de las emociones hu-
manas. Termina la obra con el indice tema-
tico.

A lo largo de la lectura de los distintos
capitulos habremos recorrido sutiimente los
distintos sentimientos humanos, donde los
autores han establecido un fino hilo con-
ductor que conecta todo el proceso de tra-
bajo con las emociones.

El presente volumen es novedoso en su
campo, desde una dptica humanista, preten-
de ser integrativo de los modelos psicold-
gicos. Resulta dificil sintetizarlo en dos ho-
jas puesto que es denso en aportaciones
que no tienen desperdicio.

El mundo emocional que nos es préctica-
mente un desconocido, en el aspecto pro-
fesional y personal, en este texto queda
analizado pormenorizadamante, pero de
una forma muy humana a la vez que con
rigor cientifico, podria decirse de Greenberg
que es un verdadero maestro de la emo-
cion.

Un libro pues, recomendado para todo
profesional de la clinica psicoldgica, ya que
profundiza exhaustivamente en el entrama-
do emocional mostrando el camino a se-
guir por el/la terapeuta para desenmaraniar
con éxito los entresijos del mundo emo-
cional.

Realizada por: Carmen Mateu y Cristina Aguilar
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