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[I.- TAREA:

6.- En este boletin recogemos el
articulo de Jose Luis de la Mata
trabajado durante el mes de
febrero

“La terapia psicodinamica
de Madrid”
publicado en
www.joseluisdelamata.com,
apartado de Clinica.

7.- El material de Jose Luis de
la Mata que trabajaremos
durante el mes de marzo sera
“Reconstruccion de la
Subjetividad”, apartado de
Constitucion de (S)

y publicado en
www.joseluisdelamata.com.

452 &), Receptividad de su mundo
a3 ? inconsciente y capacidad de
z; &) respuesta adecuada a partir
2 ) del mismo, en oposicién a las
actitudes de rigidez y estereotipia
que suponen un instrumento de
control de dicho mundo vivencial,
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@ Comienzan los primeros procesos de informacion

SEPARANDO [unas informaciones de otras:
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- raduccién digital (0-1)
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 Recoger [MODIFICACIONES|[ DINAMICO - ESTRUCTURALESIj

que se protlucen en los (Ss) con tratamiento

psicoterapetitico: Ya y/o orientacién dindmica.

Modelo estandarizado
- mayor facilidad de aplical)ili(lacl

- manejal)ilic]at] de los datos del material recogido
- lo datos obtenidos de la aplicacién del PET

son motivo de posterior trabajo.

® Condiciones minimas para un estudio satisfactorio sobre

de la psicoterapia.

a
% - Suministrar “controles” adecuados. Aplicacién.
) .

,r Criterios de evaluacién claramente expresados y relacionados
con la variable que estén destinados a medir. Items.
—> - Seguimiento adecuado. Modo de aplicacién.

GENIRY
PANALEE
CIWRVRID

¢ Condiciones de aplica ilidad
Técnico |- con/* conocimientos
* perspectiva psicoclinémica para detectar s
modificaciones estructurales de la personal
JL. pp. 1416 - Independiente.
No el terapeuta encarga&o del tratamiento

(1) Centro Psicoanalitico de Madrid
(2) Malan

MATEDTIC

Curacién Z': Normalizacién

Mejoria i Remisién

PERSONALIDAD: Correlacién entre:
- PARTE I
PSICOTICA

PARTE NEUROTICA

Procesos
“Focales
“Parciales

CAMBIO

/| SEGURIDAD RECUERDOS
PERTENENCIA | v

PAUTAS ESTABLECIDAS

NUCLEOS
PSICOTICOS

IDENTIDAD

o Actitud pasiva para no interferir en el proceso transferencial
ela terapia

 Limitar su actividad a la aclaraciones de lo que, en relacién con
el PE.T., no haya entendido suficientemente.

e Se ap]ica - |1 vez cada seis meses.

esde que comienza la terapia hasta
el final de la misma ((f) control)
una vez terminada la terapia (({) seguimiento).

=| terapedta (lel tratamiento:
le pregunta pregunta al (S (S) si accede a la entrevista
- a él mismo y
- a un familiar suyo

con un colaborador en relacién a la evoluclon del trat®.

Rec11)e una }wla adicional del protocolo que debe
cump limentar y entregar al observador.

de realidad con respecto a:
- las circunstancias del (S)

- las modificaciones que se efecttien desde el comienzo del trat®
- la causa de las mismas

criterios

> Utilidad para la investigacién y
itcrapéutica
>El terapeuta recibe la imagen CONTRASTADA del (S)
a través del familiar préximo
y del observador

>Impresiones sul)]etlvas desde distintos a’mgulos para obtener mayores
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- Modificaciones en cuanto al sintoma
Forma de psicoterapia

- Modificaciones en la personalidad
que se estd aplicando / Tpo.

k- Capacidad de imaginarse “sano”
‘recuencia

Medicacion o no

3 PARTE

4\
RELAGIONES
INTERPERSONALES
INTRAPERSONALES !
= HED

- INCORPORACION
- PAUTAS INTERIORIZADAS
- VIVENCIAS
- EXPERIENCIAS
- MOTIVACIONES
- APRENDIZAJES
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DESDE BL TERAPEUTL
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© Teresa Gil, 2003

--> la ordenacion

del material durante la|_FASE de EXPLORACION @
- Sistematizacion de los datos 10 Sesiones
- Configurar un diagnéstico clinico-dindmico

) po,.l,.l.aml ae elaborar una[IZINICIAL] de trabajo que

dé forma a las estrategias

T HISTORIA CLINICA DINAMICA Concebida para facilitar --> la recogida
(Hep)

FACTORES en juego
INTERRELACIONES existentes

incidencia de una

PARTE III
DATOS DE EXPLORACION

i" ANALISIS de RELACIONES
INTERPERSONALES
Dependencia / Autoridad 1. Egp. va
Creatividad / Autonomia 2 Exp. Fisica
3 Esp. Neuroligica
4.~ Puchas complementarias

los niveles técnicos adecuados a la
situacién
Causa da:enmdananze

Compartir
Grado de Omni

ia / Ideales
Compromiso / Responsabilizacién,

Acontecimientos vivenciales 'u’ "R. INTRAPERSONALES

Antecedentes personales

—>egosinténico

Autoestima / sado-maso

Ha de conservar un|E o de
de la misma para realizar la[BUSQUEDA IN
de lofASPECTOS]que el (S) deja en la

Antecedentes familiares 1
FEnferm. organicas 2-f Sit. simbiética y
depresiva

Transaciones=—
SINTOMAS /

MANIFESTACIONES de

CONDUCTA

sentimiento....

. T) - tm]uao

(S) Refiere Q.1 PARTE IV

_—
—

lecuad
de la HCD

1
o ha llega P - Teansferencia

tender Amn il

enfermé el (S)

) Campo de concausas .- Contratransferencia

) Circularidad

J.L pp. 9-10
RESTABLECER

X;,z la “ARMONIA” anterior
© Teresa Gil, 2003

it~ www.joseluisdelamata.com
izargain@joseluisdelamata.com
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) Relatividad © - Cusl su[MANERAspecifica

de hacerlo.

O - Cuiles son suf RECURSOS

para intentar la curacién

© - [EANTASTASen relacion

al trat” - las[EXPECTATIVAS

Equipo de Redaccion

a) - Disponibilidad de Tpo.

b)- Flexibilidad del (T) para permitir un

DIALOGO [fscil al (S)
—
—
¢) Investigacién detenida de los|DETALLES
importa mas que los datos, [COMO |los aporta
d)- Actitud de| ACEPTACION
4 Minima actividad para que el (S)
TRANSFIERA % {ora] derlacion mterpersonlu oo prop

I ——
J.L. pp. 10

.- Fantasia hacia el tratamiento

- Diagnésti

.- Pronéstico

.- Recomendaciones terapéuticas
.- Formulacién dindmica del trat®
.- Trat® Farmacolégico

.- Control catamnésico

k J.L. pp. 10-14
Teresa Gil, 2003
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