El valor del humor en el proceso psicoterapéutico!
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Resumen:

El tema central de este trabagjo apunta a demostrar como el humor abordado
adecuadamente, incidefavorablemente; enel paciente, en el self del terapeuta, favorece
laalianzaentre ambos y actla positivamente en las reuniones de equipo y supervision.
Es de gran valor para los profesionales contar con espacios de humor, recreacién y
descanso, ya que estos ingredientes producen distension y mayor efectividad en el
proceso de psicoterapia.

Lamayoriadelasescueaspsicol bgicasacuerdan en suimportancia. Desde el enfoque
cognitivo el humor ayuda a que €l paciente perciba la realidad de un modo diferente,
interrumpa los pensamientos disfuncionales, exprese sus emociones negativas y
encuentre patrones méas adaptativos.
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Abstract:

The value of humor in psycotherapy

The main point of thiswork is to show how humor—when is used properly- has a
positive effect on the patient ant the therapist’s self improving their aliance, supervision
and team meetings. It'salso good for profesionalsto include humor, recreation and rest
intheir job routines, becausetheseingredients|et them be more effectivein psychoterapy.

Thevast mgjority of psychological theoriesagree onitsimportance. The Cognitive
Psychology believes that humor helps the patient evaluate reality in a different way,
stops disfunctional thoughts, lets the expression of negative emotions and finds more
adaptative patterns.
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| - Introduccion:

¢Qué es |o que mantiene sana a una persona a pesar de estar sometida a condiciones
ambientd esadversas? ¢Por qué a gunos pueden superar eficazmente situacionesconflictivas
y otros no? ¢Qué recursos privilegian estos individuos a la hora de afrontar tales
circunstancias? ¢Son la creatividad, € humor, la autoestima, |as habilidades sociales, la
capacidad de amar y perdonar, entre otros, ingredientes esenciales para afrontar
adecuadamente determinadas situaciones? ¢COmo se pueden desarrallar y potenciar? ¢Qué
papel especificamente cumple & humor como estrategia de afrontamiento? ¢Qué valor
cumple el humor como herramientadeintervencidn en el proceso terapéutico?

Frente a todos estos interrogantes surgié la necesidad en el Equipo de Familia del
Hospital Alvarez, Sector Infanto Juvenil, de analizar la importancia del humor en
psicoterapia desde distintos enfoques psicol 6gicos haciendo hincapié en la terapia
cognitiva. Evaluar suincidenciaen el self del terapeutay en el vinculo que este tlitimo
establece con el paciente, analizando ventgjas y desventajas del mismo.

Ademés, consideraremos su implementacion dentro del campo interdisciplinarioy
en los espacios de supervision.

L aPsicologiacomo cienciadurante mucho tiempo sehadedicado casi exclusivamente,
a estudio delaspatologias. A partir delasegundamitad del sigloX X, dgunosinvestigadores
como Sdigmany Csksentmihalyi, sereplantearon esavision, produciendo ungiroenlamirada
dd comportamiento humano dando lugar a un nuevo paradigma que consideray acentGa los
agpectosmés sa udabl esdelas personas, aeste movimiento selo denomind PsicologiaPositiva,

Seligman (2003) destaca los aspectos que nos permiten aprender a disfrutar, ser
alegres, generosos, serenos, solidarios y optimistas. Indica ademés, que aplicar las
“fortalezas personales’ en los momentos y ambitos cruciales de la vida, desarrolla
protecciones naturalesfrentealas adversidades, ladepresidny las emociones negativas,
y permite que la personatenga unavision diferente de lo que ocurre.

Berger ensulibro“ Anatomiadel Humor” (1998) define: “ Lo comico debe entenderse
como unaformade magia. Lo cdmico, al igual quelamagia, provocaun desplazamiento
repentino y racionalmenteinexplicable del sentido delarealidad”.

Moody R.(2002) sefidla: “lacapacidad dereir esuno delos rasgos més caracteristicos
y profundamente asentados del hombre. Fueron muchos|os psicélogosy fildsofos que
han argumentado que el hombre es el Gnico ser que rie o tiene sentido del humor, hay
quienes han llevado mas |€jos esta cuestion, como para sugerir que el hombre podria
ser definido como “animal risible” el animal que puedereir.”

Il - Desarrollo

a) El humor y su relacion con la resiliencia:

El término humor nosllevaal concepto deresiliencia, definiendo estalltimacomola
capacidad gque tiene una persona o sistemasocia paralograr vivir bieny desarrollarse
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positivamente a pesar de condiciones de vida dificiles. Dicho concepto destaca los
recursos paraidear soluciones.

Lascaracterigticasdd sujeto resiliente son: habilidad, adaptabilidad, bajasusceptibilidad,
enfrentamiento efectivo, conductas vitales positivas, y habilidades cognitivas, todas
desplegadas frente a las situaciones vitales adversas estresantes, que le permiten
atravesarlas y superarlas.

Hendersony Milstein afirman “ L as personas pueden sobreponerse alas experiencias
negativas y a menudo, hasta se fortalecen en € proceso de superarlas.” (Henderson N,
MikeM. 2003)

b) Efectos del humor:
Fisiolégicos:

Cuando el buen humor desencadenalarisadiceel Dr. Moody “ hay un decrecimiento
del tono muscular, quedando los miscul osflaccidosy larisaimplicaunaliberacion de
tension o de energia excesiva.”

L asemociones positivas, como alegria, buen humor, optimismo, paz, entusiasmo, son
denominadosestadosdeanimo. Semanifiestan end cuerpo comoreslidades bioquimicas que
generandistintasrespuestas que ayudan acombatir y hastarevertir algunas enfermedades.

Algunos beneficios del buen humor y larisa son:

» Liberalashormonasendorfinas: cuando laglandulapituitariarecibe un estimulo
generado por nuestra sonrisa voluntaria y consciente, reacciona liberando
endorfinas, las que ademas de ser &l analgésico natural del cuerpo, producen, al
ser liberadas, una sensacién de bienestar.

» Disminuye lahormona suprarrenal cortisol: €l estrés crénico provoca cambios

fisiol gicos adversos, mientras que larisa es su antidoto. Esta hace descender
el nivel de cortisol que se produce en la sangre ante una situacién de estrés. La
risay el humor son escapes al sufrimiento que resulta de ladiferenciaentre las
aspiraciones humanasy larealidad que auno letocavivir.
El Dr. Daniel Rossetti, (2001) indicaque “ durante larisahay unareducciony/o
normalizacion de aguellas funciones organicas que se alteran durante el estrés.
Esasi mismo como se hadeterminado quelarisadisminuyelapresién arterial, la
frecuencia cardiaca, latension muscular y decrece laactivacion del estrés.”

» Relga d sistema muscular: Actlia sobre € sistema neurovegetativo, que es
regulado por el sistemalimbico, el nlcleo delas emociones. Enlos episodiosde
risa se pone en marchaen primer lugar €l sistema nervioso simpatico, paradar
pronto paso a parasimpético, cuya accién es mas duradera. Latension arterial
bajay regularizalarespiraciony ladigestién, puesa descender el diafragmase
produce un efecto masaje sobre €l higado y lavesiculabiliar. Con relacion ala
respiracién, se produce una mejor oxigenacion de todos los tejidos.

» Algunas investigaciones médicas y especialmente de la psico-neuro-inmuno-
endocrinologiadeterminaron quelaglandulatimo no se atrofiaen laadolescencia.
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Pero si cambiadetamafioy disminuye, de este modo, en beneficio del organismo.
Es la glandula més importante del sistema inmunolégico, en ella maduran los
linfocitos T. Si real mente seatrofiaran, no exigtirialainmunidad del organismo. El
humor, ayudaamantenerlaen funcionamiento.

Psicol égicos:

El verdadero humor consiste en reirse de si mismo, de lo que uno hace, dice o
piensa. Este proceso sellevaacabo atravésdel “autodistanciamiento”. Por otraparte,
el humor representa una actividad creativa del ser humano, puesto que lo risible no
nace de las cosas, sino de la persona misma.

Cuando lapersonaseriede si mismaaumentasu autoestimay desarrollaunaactitud
de reto o desafio que consiste en hacer frente alastensiones. El verseasi mismo desde
una perspectivacémicabrindaafecto, entendimiento, apoyo, didlogo, juego y favorece
una relacion més cercana con 10s otros.

Sociales:

El humor tiene beneficios en € dmbito terapéutico, laboral, escolar y/o en reuniones
sociales, ya que descomprime y puede ser (til para solucionar desacuerdos, porque
relgjay refuerzalas relaciones con los otros (Moody, 2002).

Respecto del arealaboral, muchas empresas como |IBM, Xerox, General Motors, y
otras, han incorporado el humor en su filosofia corporativa, su estrategia de recursos
humanos o susprogramasdeformacién. El humor favorecelainnovacién, lamotivacion,
potencia la salud actlia en los recursos humanos posibilitando e incremento de su
productividad.

¢) El humor en la psicoterapia

La mayoria de las corrientes psicol6gicas reconocen su valor en el proceso
terapéutico. Una minoria concluye que € humor puede ser un modo de descargar
hostilidad, frustracién o unamaneradetomar con ligerezalos problemas del paciente.
En base a todas estas investigaciones subyace la idea de que el humor es un recurso
que hay que nutrir, cultivar y conservar.

Madanes (1987), planteaquelasintervenciones humoristicasen laterapiadefamilia
tienen € proposito de incluir elementos inesperados y sorpresivos facilitando a los
miembros correr el foco de las criticas no constructivas y encontrar otras aternativas
paramirar € conflicto familiar.

En laterapia de nifios y adolescentes Salameh y Fry (2001) sefidlan en “Humor y
Bienestar enlalntervencion Clinica’ qued humor promueverapport positivo entreterapeuta
—pacientefacilitando unamejor alianzaterapéuticacon lapoblacion deinfantesy jévenes.

Por otro lado, indican €l nivel de desarrollo cognitivoy social de este grupo.

Por dltimo, como técnicaterapéuticaparaexplorar sentimientos, lidiaconlaresistencia
y promueve cambios.
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El autor aclaraquee humor esun medio quefacilitalacatarsisen e proceso terapéutico.
En laterapiagrupal de nifios, e humor revelainformacion acercadeellos, creauna
respuesta positiva, y espontanea.

d) Usos del humor en distintas orientaciones:

1-Elusode humor en laTerapiapsicoanalitica:

Freud, (1905) en su ensayo sobre € chiste y el inconsciente afirma; “Como los
chistesy lo comico, el humor tiene algo de liberacion acercade algo, pero tienetambién
algo de un sentido de grandezay de elevacion que suele faltar en las otras dos formas
de obtener placer desde una actividad intelectual. Esta grandeza se basa en €l triunfo
del narcisismo, y en lavictoriosaautoafirmacion delainvulnerabilidad del ego.” En este
ensayo Freud presenta el humor como un mecanismo de defensa que utilizara la
condensacién, lasimbolizacién, el desplazamientoy larepresién como vehiculosdonde
seexpresael humor.

Freud (1905) en “El chistey su relacion con el inconsciente” describelarisacomo
una descarga defensiva de tensiones, provocada por sentimientos o pensamientos
asociadoscon € odioy lasexualidad en situaciones donde laexpresién seriainadecuada.

Salamehy Fry (2001) en“Humor enlaintervencién clinica’ citanlo siguiente (Freud
1905), “aveces, los chistesno tienen un fin preciso.” Creia que agunos ocultaban
sentimientos hostiles, obsesivos o cinicos.

En esecaso permitian laexpresion indirectade sentimientos reprimidos agresivos o
sexuales

Goldstein (1972) dice“ el humor es unabuena sublimacion frente alosimpul sosno
deseados y las necesidades inconscientes de destruccion. Resulta ser un antidoto
frentealaansiedad, |adepresiony un mecanismo Util parala desexualizacion, y para
liberar laamenazareprimida.”

2-Elusodel Humor en las Ter apiascognitivas-conductuales:

El incluir el humor y larisaen laterapiadelaconducta, permiteal pacienteunanueva
forma de afrontar situaciones que con anterioridad habian sido consideradas
probleméticas.

LaterapiaRaciona EmotivadeEllis(1977, 1983) empleagran variedad de métodos,
entreellosel humor parainterrumpir y alterar lascreenciasirracionalesdel paciente, que
actlan saboteando en forma de resistencia los procedi mientos terapéuticos.

«De cualquier formaque se presente, |a psi copatol ogia consiste en tomar demasiado
en serio no sblo la vida sino también a nosotros mismos. exigiendo que debemos
conseguir exactamente |o que queremos; concluyendo que es trégico cuando nuestros
deseos seven frustrados o aplazados; juzgando que nosotrosy |os demas son demonios
o dioses seglin la forma de actuar buena 0 mala. De aqui se deduce que una de las
finalidades més importantes de |a psicoterapia es socavar la excesiva seriedad de las
personas.” (Ellis, 1976).
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Entonces, en gran medida, la perturbacion emocional consiste en tomar la vida
demasiado en serio, en exagerar laimportanciadelas cosas, lasensacion de catéstrofe,
de horror y atrocidad de todo lo que ocurre (o pasando a extremo defensivo de no
tomarlas suficientemente en serio). En este sentido la psicoterapia racional-emotiva
conductual consiste en demostrar a las personas sus creencias disfuncionales
catastroficas y desafiar enérgicamente su excesiva seriedad.

Navas (1989) explicaque esfundamental diferenciar el reirsey hacer bromas, delas
ideas de la personay humanidad del paciente, que es fundamental respetar siempre.

3-Elusodehumor en laL ogoterapiadeVictor Frankl:

Frankl (1983) define laintencion paraddjica como un proceso mediante el cual el
paciente es animado a hacer o desear que ocurra aguello que precisamente teme. Esla
capacidad humanade captar €l lado comico delas cosas, €l auto-distanciarse de manera
gue pueda objetivar los sintomas y separarse de ellos.

4 - Elusodd humor enlaHipnoterapiaEricksoniana:

Milton Erickson asocia el humor a uso de metéforas. La utilizacién de juegos de
palabras, chistes, relatos entre otros, buscallevar €l conocimiento mésallade su contexto
inicial, haciaun contexto nuevo.

El autor plantea que |l as personas con dificultades en el accionar muchas veces
piensan con pautas rigidas. Una de sus metas terapéuticas consiste en quebrantar
dichas creencias creando confusion. El reencuadre también es otradelas principales
herramientas empleadas para eludir e interferir en las creencias auto-limitantes de
|os pacientes.

Finamentey paracomplementar |o dicho anteriormente, Gordony Meyers Anderson
(1981) han descritoy reproducido €l trabajo terapéutico de M. Erickson formulando tres
generalizaciones acercadelaorientacion basicadel mismo:

1) Laimportanciadelaflexibilidad tanto del paciente como del terapeuta.

2) De humor.

3 Laorientacionafuturo

e) Intervenciones terapéuticas y tratamientos con el humor:

1) Desensibilizacion Sistemética:

El humor puede usarse previo a la visualizacién de las escenas temidas, si surge
espontaneamente, da cuenta de un efecto de cambio cognitivo, ya que el sujeto puede
interpretar de unamaneradiferente lasituacion estimulo.

2) Entrenamientoasertivo:

L as personas no-asertivas experimentan temor excesivo acercadelas consecuencias
de sucomportamiento disfunciona . De maneraque, €l crear o enfati zar diversos aspectos
humoristicos en latécnicadel juego de roles ayuda areducir sus temores.
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Una posible estrategia es la exageracion. Estas personas, frecuentemente tienen
expectativas erréneas de cémo los demas reaccionardn si expresan sus sentimientos,
opiniones, 0 hacen valer sus derechos personales.

En el entrenamiento asertivo, se ensefiaaexpresar apropiadamente el corgjeatravés
del humor.

3) Moddaje

Servir demodel o esunafuncién qued tergpeutaimplementaexplicitaoimplicitamente
duranteel proceso detratamiento tergpéutico. Muchasvecesesfavorablequee profesiona
transmitaun mensgje, un problemapuedeser tomado seriamentey describirse humoristicamente.

4) Reforzamiento:

Cuando un paciente es capaz de hacer una broma o reirse acerca de asuntos
personal es que antes habian sido dol orosos o vergonzantes, dichareaccion humoristica
por lo genera representaun cambio significativo en lavision de si mismo, del mundoy
desuscircunstancias. (Ventis, 1987; Navas, 1989)

Al brindar €l terapeutaatencién a humor por parte del paciente, motivay refuerzael
uso de los recursos humoristi cos que la personano hautilizado o ha dejado de hacerlo,
debido ainhibiciones personales.

f) Humor en el terapeuta, en el paciente y en las reuniones de supervision:

a Enréacion con € terapeuta:

El modelgje del terapeuta que implementa el humor favorece en los pacientes una
forma de auto-expresion abiertay espontanea.

Dimmer y Carroll (1990) sostienen que lasintervenciones humoristicas pueden ser
aplicadas constructivamente siempre que €l terapeutano lasutilice en su propiointerés
mostrando su superioridad frente al paciente.

El sentido del humor en psicoterapia es una experiencia interpersonal interactiva
gue se produce entre el terapeutay su paciente. Heuscher sostiene que la efectividad
en el uso del humor es proporcional alaautenticidad de larelacion interpersonal.

Seglin Weiss (1984) un terapeuta que emplea humor es creativo e imaginativo, el
humor generaintimidad, reflejahumanidad einterés por parte del mismo.

Resenheim (1974), indica que los intercambios humoristicos durante la terapia
incrementan lacapacidad del paciente parapercibirseasi mismoy lasrelacionesconlos
demas de forma precisay ayuda a superar laresistenciaen pacientes adolescentes. El
humor generaintimidad y reflegja la humanidad y €l interés por ayudar por parte del
terapeuta, de este modo se establece una alianzaterapéuticaméasinformal.

b) Enrelacion con d paciente:
Generalmente, € paciente comienza su trabajo terapéutico cuando esta preparado
parahacerlo, por lo cua parte delasesi 6n esde carécter social, comentando las novedades
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delasemana, haciendo chistes, suscitando diversion, y desmitificando lacreenciadela
necesidad de considerar €l proceso terapéutico como estructurado, serio y hasta
doloroso.

¢) Enrdacién conlaSupervisién:

En su texto “ The handbook of humor” Buckman hacereferenciaal humor en las
reuniones de supervision, al respecto menciona: “L os efectos de lasintervenciones
humoristicas en psicoterapiaincluyen |lamar y mantener laatencion del paciente,
fomentar lamotivacion, proveer un ambiente agradabley generar unainterpretacion
mas creativay expansiva de los eventos con oportunidad de un nuevo aprendizaje
(Killinger, 1987)."

Las experiencias de los pacientes son muy parecidas a las de los supervisados.
Estos también buscan clarificar, entender, crecer y aprender en sus entrenamientos.

Los pacientesy |os supervisados comparten similitudes en la estructuray proceso.
En susexperiencias de desarrollo, incluyen ayudaprofesional atravésdelaensefianza
y laguia

Por otraparte, Buckman citaalos siguientes autores: “ Friedman y Kaslow (1986)
sugirieron que el desarrollo delaidentidad profesional progresaen |os psicoterapeutas
atravésdedistintospasosen lasupervision (...) empezando con experienciasdeansiedad
y dependencia. El principal objetivo delasupervisién espermitir el movimiento desde
ladependenciahacialaconfianzay competencia.”

Schwartz (1986) sugiri6 que los supervisados general mente se preocupan por
el aspecto evaluativo del proceso de supervision y se paralizan por la ansiedad
que genera. Sin embargo para que haya aprendizaje la ansiedad debe reducirse
parano interferir en laadquisicion de informacidn. Un método eslaaplicacion del
humor y larisaen el proceso de entrenamiento de supervisados. En este contexto
puede ser usado para mejorar larelacion entre supervisor y supervisado, facilitar
la adquisicién de habilidades clinicas competentes y ayudar a desarrollar la
identidad profesional”.

g) Precaucionesy advertencias para el uso del humor en psicoterapia:

Algunos autores, consideran que el humor no debe usarse con nifios con depresion
profunda, esquizofrénicos o que han padecido abuso sexual.

Salamehy Fry (2001) hacen los siguientes sefialamientos: “En ciertas ocasiones €l
humor puede usarse como mecanismo de defensa parano tomar su problemaseriamente.
Algjarse del objetivo terapéutico puede desalentar al nifio en el desarrollo de habilidades
sociales. El humor no debe usarse deliberadamente en terapia sino deformaestratégica,
conscientey raciond. El terapeutadebe considerar lacontra-transferenciay otrosfactores
interpersonales que pueden influenciar el uso del humor con un paciente y en un
momento determinado.”
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IIl - Conclusiones:

El recorrido bibliogréfico y nuestraexperienciaprofesional en el Equipo defamilia
en un Servicio de sicopatologiaen un Hospital General, nos hizo reflexionar acercade
nuestro quehacer diario y como optimizar nuestros recursos personales, usando el
humor, alahorade afrontar nuestratarea de unamaneracreativay flexible.

Lasalud endl siglo XXI sufrié lainfluenciade diferentes factores relacionados con
guerras, violencia, avances tecnol 6gicos, migraciones etc. Nuestro pais vivié en estos
ultimos afios sucesivos cambios politicos y econémicos que repercutieron en 1os
aspectos sociales y psicolégicos de sus habitantes.

Actua mente existe un marcado incremento de desordenes psiquicos, los motivos
de consultamasfrecuentes giran alrededor detemasrelacionados con €l estrés, trastornos
psicosomaticos, aumentaron las consultas por temas de violencia, maltrato y abuso.
Crecieron los casos de adicciones, adolescentes embarazadas y personas que
padecen HIV.

Es necesario que, frente a estos fenémenos, |os psicdlogos, psicopedagogosy equipo
desaud en general, amplien el repertorio de estrategiasen el areapreventivo asistencial.

Los profesionales de la salud y especificamente €l terapeuta, asume un fuerte
compromiso en la labor psicoterapéutica dado que €l instrumento de la terapia es su
propia persona.

Latarea del terapeuta tiene un punto de excelencia cuando esta inserta dentro de un
equipo interdisciplinario, en € quelos integrantes se sienten contenidos y acompafiados.

Asimismo, tiene un valor considerable contar con espaciosde humor, recreaciény,
descanso, ya que estos ingredientes producen distension y mayor efectividad en el
proceso de la psicoterapia.

Parafinalizar, dado que estatematicaesmuy interesantey actual, por losinterrogantes
planteadosy laslimitacionesdd trabgjo acentuamosel temadel humor y susimplicancias
en la psicoterapia. Creemos que, a pesar de |os estudios existentes, queda aun mucho
por investigar y ahondar.
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