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LIBROS

Ackerman, R. 1. (1993). Silent Sons,
New York: Simon and Schuster,
pp. 234.

Dentro de mi limitada capacidad
como lector cientifico no me habfa
ropezado con un libro acerca de los
"hijos silenciosos”, término acufiado
por el Dr. Ackerman para referirse a
los hombres que sufrieron y contindan
sufriendo (muchos en silencio) los
excesos y defectos de haber nacido en
una familia disfuncional. Lo mds
resaltante de la obra es el tratamiento
positivo, aceptante y alentador para
quienes hemos pasado por ese des-
venturado camino. El término "hijos
silenciosos” no tiene una connotacidn
patoldgica o psiquidtrica. De hecho
sus caracleristicas semejan ladescrip-
cidn psiquidtrica (DSM 1V) de varios
tipos de desdrdenes de personalidad,
como el "borderline”, el narcisista, el
pasivo dependiente, etc. El enfoque
socio-humanista promete, a mi enlen-
der, una perspectiva mds sana y alen-
tadora en la ayuda a estas personas.

Ellibro estd basado en estudios de
indole nacional estadounidense a tra-
vés de encuestas y entrevistas a méds
de 500 hombres. Por una parie, se
estudiaron 126 hombres acerca de su
disfuncionalidad familiar; por otra, se
investigaron 215 hijos de alcohdlicos
y 206 hijos de no alcohdlicos. Tam-
bién se interrogaron més de 100 muje-
res provenientes de familias disfun-
cionales, especialmente casadas con
"hijos silenciosos”. El Apéndice del
libro ofrece algunos datos estadisticos
de interés.

El Dr. Robert J. Ackerman, "hijo
silencioso”, es autor de varios libros,
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entre ellos, el primer escrito en Esta-
dos Unidos acerca de los hijos de
alcohélicos (1987). El es profesor de
Sociologia en la U. de Indiana,
cofundador de la Asociacion Nacio-
nal Americana de Hijos de Alcohéli-
COS.

El libro contiene doce capitulos
en los cuales va ofreciendo los resul-
tados e interpretaciones de los estu-
dios arriba mencionados en forma
ilustrativa, anecdética, plagada de ci-
tas literarias y sobre todo, muchos,
muchos interrogantes. También abun-
dan cuestionarios bien estructurados
¥y sin estructurar para que ¢l lector
pueda identificar y evaluar su propia
caracterizacion, sus potenciales y li-
milaciones, Asf, por ejemplo, el cues-
tionario sobre la influencia de las ex-
pectativas sociales (pp. 31-32); carac-
leristicas de personalidad del "hijo
silencioso” (pp. 36-38); inventario del
impacto del enojo (pp. 63-64); lista de
caracterfsticas de una familia saluda-
ble (pp. 72-73); cuestionario sobre la
necesidad de controlar (pp. 155-157);
el potencial del adicto al rabajo (pp.
191-193).

A través del libro, "el hijo silen-
cioso" puede ver con més claridad las
opciones a su alcance, luego de reco-
nocer y asimilar el dolor ante el aban-
dono real o psicolégico del padre bio-
légico o sustituto. Un constructivo
encauzamiento del potencial como
padre y como ser humano, pueden
llevar lejos en su recuperacidn y
evitamiento de criar nuevos hijos si-
lenciosos.

En ¢l capftulo final, el autor nos
ofrece importantes sugerencias para
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obtener un debido control de nuestras
vidas como "hijos silenciosos”. Pri-
mero, lograr la paz con su dolor y su
realidad actual a través de la acepta-
cién de sf mismo y la realizacién de su
potencial. Segundo, hacer la paz no
s6lo consigo mismo sino también con
su familia. Tercero, pertenscer a un
grupo terapéutico o de apoyo. Cuarto,
establecer relaciones con otros hom-
bres y finalmente, lograr el encuentro
consigo mismo a través de la

espiritualidad.

El libro ha sido escrito para y
acerca de hombres, pero indiscutible-
mente que las mujeres obtendrian un
inmenso beneficio de su lectura, asf
como lo obtienen las personas
codependientes del alcohdlico que
atiende Alanon, el grupo similar a
Alcohdélicos Andnimos. Por supues-
to, terapeutas de familia, de parejas,
de individuos y grupos pueden recibir

litiles y précticas sugerencias de Hijos
Silenciosos.
Jaime Gonzdlez
¥FEE

Akner, L. F. (1993). How to Survive
the Loss of a Parent. A Guide for
Adults. New York: Mormrow, pp.
236.

Hablar sobre la muerte y mds
cuando se trata de la muene de nues-
tros padres, s tema tabd, o al menos
dificil para muchos. Como lo relata la
misma autora, ¢lla tuvo que enfrentar

tropiezos y burlas, hasta ser llamada la
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"Dra. Ruth de la Muerte”. Quienes
hemos perdido uno o ambos padres
sabemos lo traumidtico que puede re-
presentardichaexperiencia, sobre todo
cuando no pudimos estar presentes en
el momento de la muerte de ellos o no
acompaiiar al padre sobreviviente en
esta situacidn tan dificil. La propia
experiencia de la autora la impulsé a
trabajar terapéuticamente en éste cam-
po, as{ como también a compartiren el
presente libro sus vivencias.

Lois F. Akner es trabajadora so-
cial dedicada a la terapia familiaren la
ciudad de New York. Catherine
Whitney, escritora, ha sido su colabo-
radora en la redaccion de esta obra.

El libro Cdmo Sobrevivir la Pér-
dida de un Padre es el resultado de la
terapia individual y grupal de varios
afios, pero especialmente del rabajo
de grupo con 12 clientes que estuvie-
ron de acuerdo en compartir su expe-
riencia durante seis sesiones de una
hora y media semanal, ademds de la
entrevista inicial. El primer capitulo
se denomina "Entrando al mundo del
duelo”. Es un recuento de la entrevista
individual con cada uno de los 12
participantes. Allf se tocan sentimien-
tos profundos de tristeza, pena, confu-
sidn, resentimiento, desolacién, etc.
Es un buen comienzo para cada uno.
Es la mejor preparacidn para la incer-
tidumbre del trabajo a venir.

El capftulo dos se titula "La
Excavacién de una Pérdida". Exami-
na el impacto dramético que represen-
ta la muerte de un padre por varias
razones gque Akner nos resume: los
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padres son irremplazables; en la rela-
cién con los padres se basa larelacién
con otras personas; todos creemos en
laincondicionalidad del amor de nues-
tros padres; la muente de un padre es
un encuentro con la monalidad. El
capitulo trae los cuatro "mayores ries-
gos” de los efectos de la muerte en la
tamilia: 1. Circunstancias de la pérdi-
da; 2. La cantidad de apoyo social de
familiares y amigos; 3. Recursos men-
tales y fisicos; 4. La naturaleza de la
relacidn. Al final del capitulo se tra-
zan las metas a seguir durante las
sesiones de grupo: Permitirles estar
tristes, ayudarles a ver la relacién con
sus padres como ellos eran realmente,
no de una manera idealizada, identifi-
car los cambios que se dieron en ellos
luego de la muerle de sus padres,
darles opciones.

El capitulo tres denominado "EIl
Estar Triste Toma Energia" trae las
experiencias de los participantes en el
grupode cémo han manejado la dificil
situacién de su duelo, para algunos
muy reciente y demasiado traumético.
El grupo les ha permitido hablar en
voz alta, sin lemores, sin escondites
acerca de ello. El tiempo es un facior
curativo, pero no lo es todo. Cada uno
vive la lucha y la ambivalencia. Es un
hecho que en muchas familias por
costumbre, por rito o simplemente por
la dificultad de manejar las emocio-
nes, se impide el duelo natural, la
expresion genuina de la tnsteza por
una pérdida irreparable. Pero también
se entremezclan sentimientos de cul-
pa por haber deseado (asi fuera
levemente) la muernte del padre o la
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madre.

El capitulo cuatro devela "Los
misterios del duelo” de las personas
en ¢l grupo. Cada una ha pasado por
diferentes elapas, quizds no exacta-
mente en ¢l orden y duracidn previs-
tas. Muchos sorprendentes e inespe-
rados eventos se suceden, tales como
choque, negacién, incredulidad, ra-
bia, tristeza, miedo, desorientacién,
culpa y depresion. La autora ofrece las
sicte tareas del proceso de duelo, des-
critas por ¢l Dr. D. A. Crenshaw: 1.
Reconocer larealidad de la pérdida. 2.
Identificar y expresar las emociones
del duelo, 3. Conmemorar la pérdida.
4. Reconocer laambivalencia. 5. Acep-
tar la ambivalencia. 6. Dejarlo ir y 7.
Avanzar, Algunas preguntas que hace
Akner al final pueden ayudar a clarifi-
car el proceso de duelo al responder-
las sinceramente.

Al terminarlasesidn respectivala
terapeutasefialaalguna tareaal grupo.
El capitulo cinco se refiere a la tarea
de traer los recuerdos acerca del padre
0 padres fallecidos. Tarca dificil y
pesada para algunos. Hay descubri-
mientos reveladores y penosos. Apa-
recen nuevas dindmicas. También
nucvas tarcas, como la lista de pala-
bras que los padres desaparecidos so-
lian utilizar para describir a sus hijos.
Parece un trabajo forzado y riguroso.
Los lleva a profundidades insospe-
chadas. El grupo se reafirma, se soli-
dariza, avanza en el proceso auténtico
de hacer el duelo.

Ahora el grupo estd en condicio-
nes de ahondar mds en las complica-

das relaciones familiares y las
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implicaciones de ellas en el momento
y el proceso de duelo. Nadie escapaal
impacto de la muerte de un ser queri-
do. Como lo expresa la amtora, la
muerte saca a flote mitos, temores,
resentimientos, inconformidades, lu-
chas, debilidades, fortalezas y espe-
ranzas. Puede ser una oportunidad de
reajustar el sistema, crear lazos méds
intimos y resolver diferencias. El gru-
po no sélo explora toda esta dindmica
sino también realiza la tareade abrirel
didlogo familiar y ain méds explorar y
revelar los secretos mds guardados en
relacidn al difunto padre.

Ya el grupo esté listo para despe-
dirse y esta despedida iene que ver no
stilo con los miembros del grupo, pero
sobre todo con el padre o los padres
fallecidos. No todos estdn preparados
paradecir el adi6s definitivo. Algunos
inclusive escaparon del evento mismo
de enterrar a su padre o madre. Y
continidan de alguna manera escapan-
doaenfrentar el adids final. Unacarta,
un rito, un juego de papeles, de alguna
manera ha de lograrse esta meta ulti-
ma y definitiva en el proceso de duelo.

El capitulo diez es una leccitn de
sanacién. Hay una serie de ejercicios
para ello, tales como, reconocer la
pérdida, practicar decir no, pedir ayu-
da, articular sus sentimientos no cen-
surados, usar recuerdos para sanar,
dibujar su sistema familiar, reco-
nectarse con sus hermanos, preguntar,
crear rituales, visualizar el futuro.

Un afio més tarde Akner hacia el

seguimiento de las personas del gru-
po. Varios escribieron, otros llama-
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ron. Para unos el impacto del grupo
pudo ir més alld de sus expectativas.
Todos obtuvieron algin beneficio de
tan importante trabajo de hacer su
duelo lo mds completo posible.

Ciertamente el libro es de gran
utilidad para terapeulas asi como para
las personas envueltas en esta pérdida
de uno de sus padres.

Jaime Gongdlez

L I

Buela-Casal, G. y Navarro, J. F.
(Comps.). (1990). Avances en la
Investigacidn del Suefio y sus
Transtornos. Madrid: Siglo XXI,
pp. 458,

Este libro llega cubriendo el va-
cloeditorial que existia en lengua cas-
tellana de un buen manual sobre las
caracteristicas del suefio normal y el
diagndstico y tratamiento de sus dis-
tintas manifestaciones patoldgicas.
Aungue en su confeccidn han partici-
pado 42 investigadores de destacada
trayectoria pertenecientes a 16 pafses,
los editores han conseguido dar al
conjunio de la obra una perfecta cohe-
rencia y homogeneidad. No vamos a
incluir aquf 1a relacién de los autores,
perv puede citarse la colaboracién de
R.E. Dodge, R. Drucker-Collin, A.
Ferndndez-Guardiola, E. Freixa i
Baqué, C. Guilleminault, T. Hori, V.M.
Kovalzon, M. Matousek, J. Monti, B.
Roth, A. G. Stoynevy H.M. Wegman.

Buela-Casal y Navarro son doc-
tores en psicologia y profesores de
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Universidad del drea de Personalidad,
Evaluacion y Tratamiento Psicologi-
co el primero y de Psicobiologia el
segundo. Iniciaron su especializacidn
en la temdtica de ritmos biolégicos y
sucfio hace algunos afios y en la actua-
lidad colaboran con diversos equipos
de renombre internacional, siendo
autores de numerosos articulos en re-
vistas especializadas. Su formacidn
les ha permitido presentar una publi-
cacion con un enfoque claramente
multidisciplinario, de calidad homo-
logable a algunos manuales cldsicos
escritos en inglés. En ella se incluyen
tanto los aspectos de investigacidn
bdsica como aquellos aplicados y cli-
nicos, considerados desde las pers-
pectivas médico-farmacoldgica y psi-
colégico-conductual.

La organizacién del manual con-
siste en siete partes, con un total de 32
capitulos. En la primera parte se intro-
duce el marco conceptual general y se
presentan las funciones del sueiio, su
evolucidn filogénica y ontogénica, asi
como los patrones tipicos del suefio y
la influencia en éstos de las diferen-
cias individuales. La segunda parte
tienecomo objetivo ladelimitacién de
las bases bioldgicas del suefio, con la
descripcién de las estructuras anatd-
micas implicadas en ¢l Sistema Ner-
vioso y las hipdtesis funcionales sobre
las principales sustancias Lransmiso-
ras infervinientes. La lercera parte s¢
centra en la exposicién de las caracte-
risticas de los nitmos holdgicos. Se
analiza también la relacién del suefo
—ejemplo claro de ritmo circadiano—
con la fatiga, ¢l rendimiento y los
desplazamientos que implican cam-
bios rdpidos de zonas horarias.
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La cuarta parte desarrolla las téc-
nicas electrofisiolégicas de registro y
evaluacion del sucfio en nifios y adul-
tos. También se incluye la evaluacidn
de la alerla diurna v los indicadores
objetivos de diagndstico de la somno-
lencia excesiva. En la quinta parte se
expone la clasificacién de los
transtomos del suefio y la activacién,
describiéndose las grandes entidades
patoldgicas como el insomnio, el
sindrome de apnea, la narcolepsia, la
hipersomnia idiopdtica y los
mioclonus nocturnos. La sexta parte
se centra en las disfunciones asocia-
das al suefio, como los terrores noctur-
nos, &l sonambulismo, laepilepsia y el
retraso mental entre otros. Por dltimo,
la séptima parte describe las técnicas
de tratamiento de los distintos
transtornos del suefio. En ella se ana-
lizan los efectos principales y secun-
darios de los firmacos benzodiace-
pinicos, los tipos y eficacia de las
distintas técnicas de modificacidn de
conducta y el tratamiento psicofi-
sioldgico de biorretroalimentacidn.

Finalmente, el libro cumple con
dos objetivos dificiles de reconciliar
en publicaciones de este tipo. El pri-
mero esque puede recomendarse como
manual en cursos introductorios uni-
versitarios o de difusién para quien
desee iniciarse en el estudio del suefio
y sus manifestaciones patolégicas.
Para esta poblacidn de lectores la obra
expone de forma clara y con suficien-
tes ilustraciones los conceptos bési-
cos. Pero también el lector ya familia-
rizado con el tema, obtendrd informa-
cidn precisa y actualizada de los ha-
llazgos recientes junio con una ex-
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haustiva seccién bibliogrdfica para
cada uno de los capliulos. Asi, cumple
también con el objetivo de serun buen
manual de consulta para especialistas
y profesionales. S6lo queda animar a
los autores en la actualizacién del con-
tenido de la obra en las sucesivas
ediciones que se realicen en el futuro.
%

Ana Adan

Dfaz, M. C. (1992). Psicologia Social
Aplicada. Madrid: EUDEMA.

Aungue desde sus orfgenes, la
psicologla social ha perseguido su
aplicabilidad, la verdad es que dichas
extensiones en ¢l mundo cotidiano
han sido tradicionalmente bastante
cuestionadas. De hecho, un importan-
te factor subyacente a la "crisis" ocu-
rrida en la psicologia social durante
los afios sesenta y setenta fue la sensa-
cidn de que los conocimientos aporta-
dos por la especialidad no eran muy
utiles.

S6lo recientemente, los psicélo-
gos sociales han constatado que los
fendmenos de "la vida real”, lejos de
amenazar la pureza de la disciplina,
son vitales para el propio desarrollo
de ésta. Por tal razdn, hoy en dfa, la
psicologfa social ha mostrado una
imagen bastante distinta, dada la im-
portanciade las numerosas cuestiones
sociales a que sus estudiosos se han

dirigido.
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De este modo, es ficil obscrvar
cémo los diferentes asuntos que ac-
walmenie trata la psicologia social,
sometiéndolos a su escrutinio cienti-
fico, ya han sido objeto de grandes
debates, incluso durante siglos, por
otras dreas del saber humano.

Pero asf como los psicdlogos so-
ciales estén convencidos de su capaci-
dad para contribuir con una perspecti-
va disciplinar al andlisis y discusién
de cuestiones sociales importantes,
también, han comenzado a reconocer
que los desarrollos de otras discipli-
nas e, incluso, especialidades al inte-
rior de la Psicologfa ofrecen una rica
fuente de material que pueden utili-

LAT.

No obstante, aunque existe un
acuerdo acerca del principio de
aplicabilidad de la psicologfa social,
los psicélogos sociales difieren en
cuanto loque debe ser entendido como
aplicaciones de la disciplina. En este
sentido, la obra de Miguel Clemente
Diaz constituye, en s{ misma, una bri-
llante versidn de su tanto detenida
como académica reflexién sobre di-
cho tema y la polémica surgida a su
alrededor.

Ellibro Psicologia Social Aplica-
da posee, junto con el prilogo (acargo
de Amalio Blanco de la Universidad
Auténoma de Madrid), cinco seccio-
nes. La primera, titulada "Los proble-
mas sociales: qué son y cémo se ma-
nifiestan”, es una labor comprensiva
sobre la conceptualizacién de los pro-
blemas sociales. En ella se tratan asun-
tos como: los problemas sociales y
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caracleristicas asociadas a los mis-
mos; definicién de problema social;
conceptos bdsicos para la compren-
sidn de los problemas sociales; fases
en ¢l desarrollo de los problemas so-
ciales; vy, finalmente, procesos psico-
l6gicos y problemas sociales.

La segunda, denominada "Con-
cepto de Psicologia Social Aplicada”,
ofrece los siguientes subtitulos: El
surgimiento de una Psicologia Social
Aplicada; Psicologia Social Bdsica
versus Psicologfa Social Aplicada;
Definiciones de Psicologia Social
Aplicada; Modelos de aplicaciones
psicosociales (Varela, Mayo y La
France, Cialdini, etc.); Algunas re-
flexiones sobre los modelos de Psico-
logia Social Aplicada.

Latercera parte posee el siguiente
encabezamiento: "Aspectos histdri-
cos” ¢ incluye: Primer perfodo: hasta
1930; Segundo perfodo: 1930 a 1940,
tercer periodo: los anos 40; Cuarlo
periodo: los afios 50 y 60, Quinto
periodo: Etapa actual; Historia de la
Psicologia Social Aplicada en Espa-
fia: El caso de la Psicologia de las
Organizaciones.

La cuarta seccidn versa sobre
"Marcos de referencia en el estudio de
los problemas sociales” y en ella se
encuentran apartados como: Perspec-
tiva dec la patologia Social; Orienta-
cién de la desorganizacién social;
Orientacidén de la desviacidn social;
La orientacion del etiquetado social;
La orientacién del conflicto de valo-
res; La teorfa de la burocracia.

325

Por dltimo, en la quinta seccidn
—"Algunas consideraciones fina-
les”—, Miguel Clemente Diaz inclu-
ye formulaciones sobre cinco
cuestionamientos que él mismo plan-
tea en relacidn a la aproximacidn a los
problemas sociales, estos interrogantes
son: ;Todos los problemas sociales
son explicables desde los marcos cila-
dos, o existen problemas tipicos den-
tro de cada uno de los marcos?; j Cudl
de todos €505 marcos se aproximamés
a la posibilidad de realizar después
algin tipo de andlisis psicosocial?;
4 Qué teorias deberd utilizar el psicd-
logo social a continuacidn para poder
abordar ¢l tratamiento de un problema
social?; ;Cémo influird la interven-
cion o el estudio psicosocial en el
EGI'I!iEI.I.iEI‘IIE desarrollo del problema
social? y, ;Cudl debe ser el papel del
psicélogo social ante las problemas
sociales?

En fin, el libro Psicologia Social
Aplicada es una de las pocas obras
realizadas por autores de lengua espa-
fiola que han logrado ofrecer una vi-
sidn tanto apropiada como didéctica
sobre este polémico asunto. Reflejan-
do el singular apogeo de la Psicolo-
gia en Espaiia, sin lugar a dudas, se

. constituye en una excelente y actuali-

zada fuente bibliogrifica para todos
aquellos interesados —sin necesidad
de ser especialistas— en el lema.

Julio Eduarde Cruz

¥ &
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Duberman, M. (1991). Cures. A Gay
Man's Odyssey. New York:
Dutton, pp. 305.

El presente libro es una critica
muy bien documentada contra el "es-
tablecimiento” psiquidtrico, psicoana-
litico y psicoldgico, en loque respecta
aconsiderar la homosexualidad como
una enfermedad mental. El estilo es
aulobiogrifico y el libro abarca espe-
cialmente las décadas comprendidas
entre 1950 y 1970, aunque comienza
mucho antes y termina en la década de
1990,

Su autor es un eminente historia-
dor estadounidense, que obtuvo un
Ph.D. en la Universidad de Harvard y
ha sido profesor en Yale, Harvard,
Princeton ¥ en Lehman College -
CUNY (Nueva York). Sus trabajos lo
han convertido en uno de los principa-
les especialistas en historia contem-
pordnea, incluyendo problemas poli-
ticos, raciales, de género y de orienta-
cidn sexual. Es una de las figuras més
distinguidas de las humanidades en
Estados Unidos.

Para Duberman aceptarse a sf
mismo como homosexual le costd
varias décadas de su vida, incluyendo
muchos afios de terapia con varios
psicoierapeutas. Le costd una inmen-
sa dosis de dolor y sufrimiento —que
hoy todos consideran innecesario— y
recorrer un duro camino. Lo intere-
sante es que su trayectoria personal
fue paralela con la evolucién de la
sociedad en lo que respectaala homo-
sexualidad. Primero se considerd la
conducta homosexual como un "pe-
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cado”, luego como un “delito”, des-
pués como una "enfermedad mental”
y finalmente como un "estilo de vida”,
que no es mejor —ni peor— que la
heterosexualidad. Pero para llegar a
este dltimo estadio hubo que superar
innumerables obsticulos,

Este es un libro autobiogrifico,
muy bien escrito, con historias de do-
lor, amargura, humor y gran sensibili-
dad psicolégica. Es una obra de histo-
riacontempordnea, ademds de ser una
obra de sexologfa. Es un libro de cri-
lica contra los profesionales de la sa-
lud mental, que aceptaban que la ho-
mosexualidad erauna enfermedad que
era preciso curar (aunque reconocfan
que no tenfan ningdn éxito en su em-
pefio). Es también una descripcidn de
la sociedad de nuestros dias, ante todo
en Estados Unidos y en los ambientes
intelectualmente mds exigentes
{Harvard, Yale, Princeton, California,
Nueva York).

Las criticas contra el concepto
de la homosexualidad como patolo-
gia estaban comenzando a aparecer
cuando Duberman era un jovencito
lleno de angustias. La psicdloga
Evelyn Hooker fue la figura mds in-
fluyente en este cambio de perspecti-
va dentro del drea de lasalud men-
tal. Su primer trabajo se publicd en
1957. Tuvieron también importancia
grande las investigaciones de Kinsey,
de Ford y Beach, y las ideas de Szasz
y de Marmor, De todos modos se
crefa —en términos generales—que
los homosexuales cran personas en-
fermas que necesitaban tratamiento.
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El autor describe en detalle sus
experiencias con la psicoterapia, bisi-
camente psicoanalitica, que era el
paradigma predominante en esas dé-
cadas. Comenzd su terapia a los 25
afios. La meta de los terapeutas era
que este paciente joven y brillante se
convirticra en heterosexual, y é] acep-
6 dicho objetivo y luché durante 20
afios por lograrlo, sin éxito alguno.
Pasd muchos afios en psicoterapia y
fueron décadas de amargura y de frus-
tracién, que sélo pudieron sobrelle-
varse por ¢l trabajo, cada vez mds
importante, Duberman logrd un enor-
me prestigio y reconocimiento por sus
libros de historia y sus obras de teatro,
mientras que a nivel personal cada dia
se sentfa méds fracasado.

El contexto social tiene gran
relevancia en este libro. Aparecen los
primeros grupos de liberacion gay que
buscan sacar la homosexualidad de
los dominios de la psiquiatria y colo-
carla en el contexto adecuado, como
un problema social profundamente
arraigado de prejuicio y discrimina-
cifn contra un grupo minoritario.

Todo converge en Stonewall, la
noche del 27 al 28 de junio de 1969,
cuando los homosexuales decidieron
rebelarse "en grande" y exigir sus de-
rechos. El dluimo episodio de esta
historia —que no estd en el presente
libro pero que Duberman contribuyé a
su realizacién— fue la Marcha de las
Naciones Unidas del 26 de junio de
1994, de mds de un millén de homo-
sexuales solicitando que las Naciones
Unidas aprueben que la onentacidn
sexual es un derecho humano.
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El presente libro es muy agrada-
ble de leer y estd lleno de informacion
itil y de interesantes andlisis psicold-
gicos y sociales. Se dirige a psicdlo-
gos clinicos, sexdélogos, y especialis-
tas en histona contempordnea. Tam-
bién puede seritil para todos aquellos
interesados en ese amplio segmento
de la poblacidn de hombres y mujeres
que sélo se diferencian de los demds
en su orientacion sexual (no en lo que
hacen en la cama sino en con quién lo
hacen). Este es un importante grupo
humano que parece que siempre ha
existido y que va a seguir existiendo.
Es un grupo que en el siglo XX, en la
cultura occidental, ha tenido muy
"mala prensa”. Libros como el pre-
senie estdn ayudando a colocar el
problema en la perspectiva adecua-
da.

Rubén Ardila

R w

Gil Rodriguez, F., y Garcfa Safz, M.
(1993). Habilidades de Direccidn
en las Organizaciones. Madrid:
EUDEMA, pp. 95.

Como se sabe, la sociedad con-
tempordnea se ha establecido a través
del surgimiento de organizaciones
especializadas que proporcionan los
bienes y servicios que se desean o
necesitan. De igual forma, todas esas
instituciones se orientan por las deci-
siones de una persona o conjunio de
personas que son conocidos como el
personal administrativo de la organi-
zacion.
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El personal administrativo de la
organizacién es quien establece las
condiciones para alcanzar los fines de
la misma (proporcionar empleos, pro-
ductos, servicios, eic.). De hecho,
cuando tales entidades sociales son
bien dirigidas resultan ser determi-
nantes para la satisfaccin y desarro-
llo de sus miembros o usuarios y, en
general para la comunidad que las
alberga.

Por desgracia, cl desempefio a su
INterior s un asunto muy poco cono-
cidoy, por consiguiente es algo que la
mayoria prictica muy ineficazmenie.
Esto resulta particularmente evidente
cuando se compara los planes opti-
mistas dados en su origen con sus
verdaderas realizaciones. Afortuna-
damente, existen muchas fuentes de
informacién sobre el tema entre las
que se incluyen las escritas por perso-
nas quienes habfan tenido éxito en su
prictica.

Enlamayoriade tales publicacio-
nes, realizadas por ejecutivos con gran
trayectoria, sus escritos se centraban
en "como fue" para ellos durante el
liempo que pasaron én una o mds
compafifas y expresaban ciertos "prin-
cipios generales” o "pricticas” que les
habfan servidobien. De hecho, mucho
de lo que hoy se sabe acerca de las
organizaciones, sus caracterfsticas,
funcionamiento, administracidn, etc.,
se ha obtenido de las experiencias de
tales pricticas.

Peroc por "préctico” o atractivo
que parezca este enfoque, no deja de
tener sus inconvenientes. Pues, como
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sesabe, los ejecutivos "de éxito” estdn
sometidos a los mismos fendmenos o
fuentes de error experimentadas por
todos nosotros (prejuicios, sesgos, ol-
vido, etc.). Otra fuente usual, aunque
mas reciente, de conocimiento acerca
de los procesos de las organizaciones
proviene de las ciencias de la conduc-
ta; las cuales, también, se han ocupa-
do de este tema y, por consiguiente,
han elaborado un conjunto de infor-
maciones (aunque més sistemdtico) al
respecto.

Desde este enfoque se cree queen
las organizaciones frecuentemente se
han aceptado muchas de las prdcticas
y los “principios” que les precedieron
sin el beneficio de la ratificacién obje-
tiva. De igual manera han formulado
las necesidad de usar procedimientos
cientificos siempre que sea posible en
la prictica. De hecho, a causa de tales
aproximaciones mis rigurosas prove-
nientes de las ciencias de la conducta,
muchas creencias o préicticas se han
descartado o modificado, mientras que
en otros casos los comprobaron. Mos-
trando, también que el enfoque cienti-
fico puede aplicarse a los fenémenos

propios de toda organizacion.

Asf, la organizacidén puede sacar
provecho de las ciencias de laconduc-
ta de lamisma forma como el ingenie-
ro aprovecha las ciencias fisicas. De
igual manera, sus lideres o ejecutivos
deben saber lo que puede esperar de
ellas, conocer sus puntos fuertes y
débiles.

Muchos procesos esenciales es-
tudiados por los psicélogos sociales
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—comunicacién, negociacion, rela-
ciones intergrupales, persuacidn,
ete.— estdn institucionalizadas en di-
ferentes dreas de la vida social y, por
ende, en el gran nimero de organiza-
ciones que la constituye.

Por esta razon, los desarrollos al-
canzados por esta especialidad ofre-
cen buenas oportunidades a los psicé-
logos sociales para aplicar su conoci-
miento en la bisqueda o consolida-
cidnde modelos organizacionales que
ofrezcan mejores condiciones tanto
para sus miembros como usuarios.

Una muestra particularmente fe-
haciente de este argumento lo consti-
tuye la reciente publicacién de Fran-
cisco Gil y Miguel Garcia quicnes,
haciendo gala de su trayectoria
investigativa en la Universidad Com-
plutense de Madrid sobre las habilida-
des sociales, presentan un conjunto de
aplicaciones dirgidas aoplimizar este
particular pero no menos determinan-
te campo de la interaccién humana.

Manteniendo la tradicidn inicia-
da por Michael Argyle en dicho dmbi-
to y enriquecida tanto por un comple-
toconocimientode las tendencias con-
tempordneas como, también, por una
permanente elaboracién y contras-
tacidn de disefios al respecto, resul-
tantes de su productiva labor; el libro
Hahilidades de Direccidn en las Or-
ganizaciones sc constiluye en un ex-
celente manual para quienes urgen de
una visidn global pero no menos prac-
tica sobre el tema,
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El indice, una interesante muestra
de la actualizacion y la relevancia de
los asuntos tratados en la obra, es el
siguiente: Introduccién (a cargo de
Silverio Barriga, Universidad de Se-
villa); 1. Habilidades sociales de di-
reccidn; 2. Evaluacidn de las habilida-
des sociales; 3. Entrenamiento en ha-
bilidades sociales; 4. Habilidades de
autopresentacion y para hablar en pi-
blico; 5. Habilidades de supervision;
6. Habilidades de direccién de gru-
pos; 7. Entrevista de evaluacién del
rendimiento; 8. Habilidades de nego-
ciacién; 9. Habilidades asertivas para
ejercer control y afrontar situaciones
conflictivas; 10. Otras aplicaciones.

En sintesis, el libro Habilidades
de Direccidn en lax Organizaciones
se constituye en una excelente carta
de presentacién para la intervencion
psicolégica al interior de estas institu-
ciones y, gracias, tanto a la claridad
como compresividad del texto (sugi-
riendo procesos, mostrando gran va-
riedad de técnicas, elc.) s una invila-
cién prdcticamente inaplazable a su
inmediata aplicacidn.

Julio Eduardo Cruz

*E W

Kazdin, A. E., y Buela-Casal, G.
(1994). Conductaantisocial. Eva-
luacidn, tratamientoy prevencicn
en la infancia y adolescencia,
Madrid: Ediciones Pirdmide, pp.
184,

El presente libro lo escriben
Kazdin, de la Universidad de Yale
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(USA) y Buela-Casal, de la Universi-
dad de Granada (Espaila). Es una rara
& importante muestra de colaboracién
internacional en psicologfa, mds alld
de las barreras geogrificas (Estados
Unidos - Espaiia), lingiifsticas (inglés-
espafiol) e incluso generacionales.

El libro se refiere a psicologia
clinica de nifios y adolescentes, con
un enfoque comportamental. Las con-
ductas antisociales, como indican los
autores de esta obra, incluyen accio-
nes agresivas, hurtos, vandalismo,
piromania, mentiras, ausenlismo es-
colar y huidas de casa. Las impli-
caciones sociales de tales conductas
infantiles y juveniles son sumamente
importantes.

El enfoque cientifico de la obra, y
su amplia cobertura (diagndstico, tra-
tamiento, prevencidn e investigacion)
s0n sus principales caracterfsticas. En
lo referente a diagnéstico y evalua-
cién, los autores presentan una tabla
con todos los instrumentos disponi-
bles (en diversos idiomas), incluyen-
do el nombre de la prueba, el formato
de respuesta, el intervalo de edad y las
caracterfsticas especiales de la mis-
ma. Es un trabajo exhaustivo y
encomiable, dado que no todas esas
pruebas las conocen los psicélogos
que trabajan con conductas
antisociales.

Los métodos de tratamiento son
muy variados. Kazdin y Buela-Casal
los clasifican en varias calegorias: ra-
tamientos centrados en el nifio, trata-
mientos centrados en la familia y tra-
tamientos centrados en la comunidad.

LIBROS

Incluyen aquellas técnicas y procedi-
mientos que se basan en presupuestos
tedricos sélidos, tienen un adecuado
sustralo en investigacidn bédsica, po-
seen evidencia de resultados aunque
sean preliminares, y pueden demos-
trar una conexidn entre proceso y re-
sultado.

Entre dichos tratamientos para la
conducta antisocial en mfios y adoles-
centes, se incluyen los siguientes:
psicolerapia individual, psicolerapia
de grupo, terapia conductual, terapia
de base cognitiva, farmacolerapia, tra-
tamientos a pacientes residentes inter-
nos, terapia familiar, entrenamiento
conductual a padres, e intervenciones
comunitarias. Una amplia gama de
tratamientos, que pueden aplicarse
para tratar estos comportamientos
antisociales. El psicélogo puede ele-
girentre estas técnicas y procedimien-
tos segdn el problema a tratar, las
disponibilidades de recursos y sus pre-
ferencias conceptuales y metodolé-
gicas.

Se requieren muchas més investi-
gaciones —como es el caso en todas
las dreas— si queremos lener mejores
instrumentos de evaluacidn, técnicas
de terapia mds efectivas y mejores
resultados a nivel social. Los autores
le dedican un capftulo a los problemas
de la investigacidn y sus modelos.

La meta, claro estd, es la preven-
cifin, especialmente a nivel primario.
Hay caminos prometedores incluyen-
do el campo de la delincuencia juve-
nil. Los nifios y jévenes que presentan
conductas antisociales en muchos ca-
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505 poseen trastornos miltiples, den-
tro del contexto de la psicopatologia
de los padres, (disputas de pareja, etc.).
$in embargo, es posible llevar a cabo
programas de prevencion, a nivel pri-
mario o secundario. Puede tratarse de
prevencion precoz en los padres y la
familia, intervenciones basadas en la
escuela, 0 intervenciones basadas en
la comunidad.

Los autores merecen muchas feli-
citaciones por haber sido capaces de
analizar de manera (an sistemdtica, y
én un nimero reducido de pdginas,
estos importantes problemas. El enfo-
que cientifico y laamplitud con lacual
se discuten y analizan las conductas
antisociales, son las principales virtu-
des de esta obra.

Este es un libro que se necesitaba
¥ que ayudard a mejorar la vida de
muchos nifios y jovenes, y tendrd im-
pacto sobre la familia y la comunidad.

Rubén Ardila

Kilburg, R. R. (Ed.). (1991). How o
Manage your Career in
Psychology. Washington, D. C.:
American Psychological Asso-
ciation, pp. 254.

En la presentacién que hace el Dr.
Kilburg del libro, es facil advertir, que
tanto los psicélogos como otros profe-
sionales, padecen y sufren mucho en
la bisqueda y consecucién de sus
metas profesionales e incluso acadé-
micas debido a que cllos carecen sim-
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plemente de los conocimientos y ha-
bilidades administrativas o de manejo
adecuado de dichas siluaciones.

Laideacentral de este volumen se
focalizaen la adquisicion y aplicacion
de conceptos y habilidades de la ad-
ministracion en el trabajo y en la ca-
rrera de los psicélogos, Esto con el
propdsito fundamental de que los psi-
cdlogos se conviertan en verdaderos
profesionales de éxito.

Algunos de los concepios son to-
mados de la administracién pero no
son totalmente nuevos para nosotros
ya que hemos tratado con ellos mu-
chas veces.

Como lo asegura Kilburg, el cam-
po de la administracién tiene mucho
que ofrecer a los psicélogos profesio-
nales en ejercicio, a los que estdn en la
academia y alos recientemente ascen-
didos a cargos administrativos y de
direccién. Por esta razdn es importan-
te revisarlos en detalle. El libro estd
dividido en cuatro (4) secciones y diez
(10) capitulos en total. Hace énfasis
en el campo del quehacer del psicélo-
go y por ello acompafia con ejemplos
concrelos y ejercicios priclicos, que
debe realizar el lector interesado. Le
da asf al escrito un Cardicter eminente
de guia diddctica.

En la primera parte que constitu-
ye la introduccidn, el autor presenta
los temas a tratar en las carreras psico-
I6gicas. Se planteae] problema: jcdmo
manejar su carrera en psicologfa, sien
las escuelas de formacidn (universi-
dades) no se enseiia ésto? Como alter-
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nativas de solucion se plantea la ad-
quisicidn y aplicacidn de conocimien-
tos y habilidades administrativas tales
como: desarrollo y mantenimiento de
una identidad profesional (imagen),
desarrollo de habilidades de direc-
cion, desarrollo de habilidades de
planeacidn a corto y largo plazo, habi-
lidades para identificar y resolver con-
flictos, habilidades para el manejo del
dinero, etc. Como se aprecia, el autor
describe una serie general de habilida-
des administrativas aplicablesala vida
profesional de los psiclogos y no da
una fdrmula médgica para ser un buen

psicologo.

En la segunda parte se hace una
revisién conceptual. Comenzandocon
la autorregulacién como un arte (capi-
tulo 2) y como clave del éxito profe-
sional, ya que ¢l dominio de la
autorregulacion le permite al psicélo-
go aprender a manejar los procesos de
adaptacidn al medio ambiente y asi
alcanzar mds fdcilmente los objetivos
propuestos.

Pero mds alld de los conceptos,
los psicélogos deben desarrollar habi-
lidades especificas que les capaciten
para tener éxilo en sus carreras, y
muchas de estas habilidades podrfan
ser aprendidas con el dominio de las
herramientas administrativas (temadel
capitulo 3). En esta parte del texto se
indica que la administracién es5 un
proceso y una funcidn, como tal es
responsable del éxito o fracaso de una
empresa € incluye procesos de:
planeacién, organizacién, liderazgo,
direccién, toma de decisiones y con-
trol.
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Lo anterior aplicado al casode los
psicélogos nos aclara que su éxito o
fracaso reside, generalmente, pero no
exclusivamente, en sus habilidades
administrativas; ya que puede desem-
pefiarse en varios roles distintos, por
ejemplo: como jefe, coordinador, li-
der, instructor, orador, negociador,
elc., y para asumir estos papeles debe
prepararse.

El capitulo cuatro (4) presenta los
temas del manejo de las carreras, los
cuales deben ser entendidos por los
profesionales y por los psicdlogos
aplicados. Para comenzar se debe pla-
near la carrera que desee Ud. seguiren
Psicologfa, pues esta tarea le cormres-
ponde a cada individuo. En este capi-
tulo se describen, ademds, los cam-
bios que debe realizar en su vida per-
sonal, profesional y de contextocultu-
ral a fin de alcanzar sus objetivos.
Dichos cambios incluyen la posibili-
dad de cambiar de carrera, de
reformular decisiones y el manejo de
crisis que pueden surgir en estas situa-
ciones.

La tercera parie se refiere a la
aplicacién de los conceplos y habili-
dades reseiiados anteriormente. En el
capitulo 5, se destaca cdmo una carre-
ra académica en psicologia es un ca-
mino dificil en la vida, y abundan las
tentaciones de cambiarla, pues la se-
guridad y los trabajos lucrativos abun-
dan, al igual que otras carreras de
reconocimiento y prestigio. Sin em-
bargo, sefiala el autor, 51 sus inlereses,
habilidades y disposiciones estfin en
lalinea de la academia, pues adelante!
En cuanto al empleo se dice que hay



LIBROS

muchas maneras de descubrir oportu-
nidades de empleo y se mencionan
dos. 1) los contactos personales y 2)
las entrevistas; que son de alguna for-
ma empleos potenciales.

El capitulo 6, trata del manejo de
la carrera en ejercicio, donde se expo-
nen las diferentes etapas en la vida del
ejercicio profesional. Es decir, una
carrera en psicologia pasa por tres
etapas: —el inicio,— la intermedia y
la final. La primera hace alusion al
periodo de entrenamiento y socializa-
cidn que se obiiene en el(los)
primer(os) trabajos. En la segunda se
observa un psicologo con experiencia
(a veces con més de 10 aiios trabajan-
doen la misma drea) y la tercera etapa
muestra un psicélogo maduro.

El capitulo 7, da algunas indica-
ciones para ¢l manejo exitoso de los
periodos de transicién que ocurren
normalmente en el desarrollo de cual-
quier carrera, para ello se revisan las
razones para iniciar las transiciones,
los procesos y métodos para manejar
los cambios en la carrera y los meca-
nismos para buscar nuevos empleos.

La cuarla parte conltiene lemas
especiales, relacionados con la im-
portancia de conocer las leyes que
rigen el ejercicio profesional en Psi-
cologia, (terma del capitulo 8), va que
dichas disposiciones legales afectan
directa o indirectamente las activida-
des profesionales y académicas de
todos los psicdlogos.

El capitulo 9 estd dedicado al
manejo financiero y sus implicaciones
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en la vida profesional de los psicélo-
gos, destacdndose la habilidad de al-
gunos de estos profesionales en ase-
gurar su independencia econdmica.
Esto se logra ddndole un manejo ade-
cuado a sus vidas financieras. En dlui-
mas, el capitulo busca evidenciar la
necesidad que tienen todos los profe-
sionales de hacer una planeacidn fi-
nanciera y de adquirir las habilidades
involucradas en la realizacién de pre-
supuestos y manejos conlables bdsi-
COS,

Finaliza el libro con ¢l capitulo
1{}, donde se presentan las tendencias
del mercado laboral norteamericano
de la década pasada y las perspectivas
para esta nueva década.

Los datos arrojados por las esta-
disticas muestran para los Estados
Unidos que la mayor parte de los psi-
cologos laboran en el drea clinica y de
servicios.

De otra parte hay un incremento
en la presencia en la fuerza laboral de
los psicélogos. Se cila a modo de
gjemplo el incremento en el nimero
de empleados en Psicologiacon Ph.D.,
queen los dltimos 15 afios se ha duph-
cado, y tiende a aumentar debido al
incremento en la demanda de profe-
sionales con esas caracteristicas. Aun-
que estos datos no corresponden a la
realidad latinoamericana, lo reitero,
sirve de punto de referencia para ana-
lizar la situacidn actual del mercado
laboral en nuesiros paises respecio a
los psicologos.

En definitiva me parece que es
una obra que sirve de gufa excelente
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tanto a estudiantes, como a profesio-
nales en ejercicio y docentes de psico-
logia.

Néstor B. Porras

& &k K

Moyers, B. (1993). Healing and the
Mind. New York: Doubleday, pp.
369,

Estamos quizds a las puertas de
una revolucion en el campo de la me-
dicina en sus relaciones con la salud
mental, No es solamente el que los
fendmenos psicolégicos sean acepta-
dos en su realidad fenomenoldgica
sino también reconocidos en su intrin-
seca interrelacidn con lo corpéreo, lo
orginico, lo fisiolégico. Una influ-
yente élitc médica —diferente de la
psiquiatria— viene aceptando cada
vez més que la curacidn, la recupera-
cidn, la salud fisica en general, van
mis alld del diagndstico, la prescrip-
cion y el prondstico médicos. La for-
macidn en las escuelas médicas estd
ya més abierta a esta realidad; las
investigaciones cientificas también,
El comportamiento ¥ la enfermedad
no pueden explicarse en la dicotomia
que por siglos coloca lo orgdnico en
un estrato y en otro lo emocional. No
somos meramente una quimica que
reacciona en emociones o sélo emo-
ciones que alteran la quimica de nues-
tros cuerpos. Es un hecho que los
pensamientos y sentimientos influyen
en la salud fisica, asi como un estado
fisico saludable mantiene en forma
nuestra salud mental.

Un periodista cientifico, un pro-
ductor de cine y un profesor de inglés
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y poeta se han unido en la formidable
tarea de indagar esta conexién mente/
cuerpo en ¢l proceso de curacion, Han
entrevistado a cientificos (médicos,
psicologos, bidlogos), a terapeutas, a
pacientes, han viajado a otros paises
como la Repiblica de China donde
han obtenido la colaboracién de médi-
cos preparados bajo los cdnones de
ambos hemisferios, el occidental y el
oriental, para obtener respuestas a sus
miltiples preguntas. El resultado de
sus entrevisias vy hallazgos ha sido
plasmado en series televisivas y escri-
tos como el que reseflamos que en
espaifiol se llamaria La Curacidn y la
Mente.

El libro estd dividido en 5 partes:
I. El arte de curar, II. Sanando desde
adentro, I11. La conexién mente/cuer-
po, IV. El misterio del chi, V.
Sanadores de heridas. El periodista
cientifico Moyers transcribe alo largo
del libro las entrevistas con diferentes
personajes, especialmente cientificos
estadounidenses. Ellos tienen en co-
min una mente abierta, una renovada
visién de la medicina y el tratamiento
de la salud por medio de la cual hay un
compromiso real con el paciente, su
familia, su entorno y la conjuncidn
mente/cuerpo. Se aprecia alli el ver-
dadero arte de curar, la verdadera sa-
lud familiar y de la comunidad, el
interés total por el paciente: cdmo
vive, qué come, cémo trabaja, cémo
se recrea, en fin, como son sus hdbitos
de vida y la influencia de &stos en su
salud psicofisica. Hablan ellos el len-
guaje de la biorrealimentacién, de la
meditacidn, de la reduccidn del estrés,

de grupos terapéuticos de apoyo, de
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crecimiento personal e interpersonal.
Entre estos destacados cientificos fi-
guran: T. Delbanco, R. Anderson, D.
Smith, K. Olness, D, Ornish, J. Kabat-
Zinn, J. Zawacki, D. Spiegel.

La parte 111 del libro es de un
interés palpitante. Cientificos de la
talla de C. Pert, del Centro para la
Neurociencia Molecular y de la con-
ductade laU.de Rutgers; M. Kemeny,
psicologa con enirenamiento en
inmunologia y psicoinmunologia; D.
Felten, profesor de neurobiologia y
anatomia de la U. de Rochester; R.
Ader, de la misma universidad, hacen
aportes trascendentales a la conexitn
menie/cuerpo especialmente en cuan-
to a los comunicadores quimicos, las
emociones, el sistema inmunolégico
y el cerebro mismo.

La parte IV del libro relata la
visita a la Repiblica de China del
equipo de Moyers con su amigo el
médico D. Eisenberg, quien posee una
extensa experiencia médico-cientifi-
ca con la medicina oriental. Ha sido
internisia en Beth Israel Hospital en
Boston, director de actividades de in-
tercambio de la Escuela de Medicina
de Harvard y la de Pekin, asi como de
la Academica China de Ciencias Mé-
dicas. En la Repiblica de China visi-
taron varios hospitales donde se apli-
ca tanto la medicina oriental como la
occidental. Ellos estaban interesados
en descifrar el misterio del "chi”, es-
pecie de energia vital que se afirma
que todos poseemos ¥ cuya pérdida o
disminucidn puede conducir a la en-
fermedad y a la muerte. Los médicos
orientales requieren muchos afios de
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préctica para poder entender, manejar
y lograr su propio "chi”, de manera tal
que vienen a convertirse en sanadores
espontdneos. También investigaron el
uso de la farmacopea herbal que por
milenios se ha utilizado en Asia y en
muchas otras partes del mundo. Co-
nocieron algunos de los secretos del
diagndstico médico a través del pulso,
del examen de las manos, dela lengua;
el uso extenso de los masajes, de la
acupuntura y su inlegracién cuerpo/
mente.

Finalmente, la parte V del texto
nos ofrece importantes puntos de vista
y experiencia sobre la sanacién en
lugares como Commonweal, en
California, donde se trata a los enfer-
mos de cdncer en forma no tradicio-
nal. M. Lemner, su fundador y presi-
dente, asi como la cofundadora, R. N.
Remen contestan a las inquietudes del
periodista sobre este novedoso trata-
miento que pretende ser holistico y
reeducativo, ademds de curativo.

El libro estd profusamente ilus-
trado con fotos y cuadros de artistas de
todos los tiempos con referencia a los
temas tratados. Ha llegado en un mo-
mento muy oportuno, al menos en
Estados Unidos, cuando se discute
por todos lados acerca de un nuevo
sistema de salud que no sélo corrija
las protuberantes fallas del sistema
actual que s mas comercial, lucrativo
y manipulativo que universal y curati-
vo. De hecho, millones de personas en
este pais, especialmente de medios y
bajos recursos no cuentan con un ver-
dadero plan de salud familiar y comu-
nitario.
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Confio haber despertado el inte-
rés de muchos lectores tanto profesio-
nales como legos en este tema de tanta
importancia para todos y en un mo-
mento de la bumanidad tan delicado
para su supervivencia no solo material
sino sobre todo espintual.

Jaime Gonzdlez

Ollendick, T., y Hersen, M. (1993).
Psicopatologia Infantil. Traduci-
dodelinglés. Barcelona: Martinez
Roca, pp. 662.

La psicopatologia infantil es un
direa de investigacidn cientifica y tec-
noldgica del Siglo XX. El texto de
Ollendick y Hersen con la revisidn de
la versidn castellana de Joseph Toro
se ha guiado por una sentida preocu-
pacion hacia los temas del desarrollo
infantil y otros afines. Los que colabo-
ran en el texto son cientificos clinicos
activos en el drea de Psicopatologia
Infantil, también estdn orientados
empiricamente; esto nos ofrece una
obra que se basa en datos y representa
una gran parte del conocimiento ac-
walizado disponible.

La obraestd organizada en cuatro
partes: Temas bdsicos como psico-
patologia del desarrollo, etiologfa,
diagnéstico, taxonomfa y evaluacidn.
Psicopatologfas especificas de la in-
fancia como retraso mental, trastor-
nos especificos del lenguaje y del
aprendizaje, autismo infantil, trastor-
nos por déficit de atencién con hiperac-
tividad, trastornos de conducta, delin-
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cuencia juvenil, trastornos por ansie-
dad, depresidn, obesidad y anorexia
nervosa, autolesiones y estereotipias,
tics y trastornos de Touretlte, aneuresis
y encopresis. Aspectos psicoldgicos
de trastornos fisicos como dolor de
cabeza, cdncer en la infancia, asma,
diabetes juvenil, abuso y abandono en
la infancia, los nifios vy el estrés, Pre-
vencidn y tratamiento como Terapias
cldsicas aplicadas a nifios: tratamien-
to conductual, tratamiento psicofar-
macoldgico, prevencidn y salud men-
tal.

Como usted se dard cuenta en la
primera parte, se estudian detallada-
mente temas relacionados con el desa-
rrollo, la etiologia, el diagndstico y la
taxonomia. El blanco conductual de
esie apariado es proporcionarle a us-
led los conocimientos bdsicos y el
marco de referencia que permita la
conceptualizacién de las psicopa-
tologlas especificas de lasegunda par-
te. Se analiza una amplia variedad de
psicopatologias. Estos capitulos se
organizan alrededor de un conjunto de
temas especificos, incluyendo defini-
cidn, taxonomia, eticlogiay tratamien-
to, incluyen un estudio detallado de un
Caso.

En la tercera seccidn los capitulos
estdn dedicados a los correlatos psico-
légicos de los trastornos fisicos inclu-
yendo cefaleas, cdncer, asma y diabe-
tes, también sobre abandonos y mal-
tratos infantiles y sobre las conse-
cuencias del estrés en los nifios.

En la cuarta seccidn se revisan y
ponen al dfa el afrontamiento conduc-
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tual psicodindgmico y psicofarmacolé-
gico y se disefan nuevas estrategias
preventivas, detallando el estado ac-
tual y las directrices para la investiga-
cion futura en el campo de la psicopa-
tologia infantil.

El texto realiza una empresa de
gran utilidad para usted si estd intere-
sado en el tema de las alteraciones de
comportamiento infantiles. El estudio
de esta obra le brindard en profundi-
dad un andlisis del cual habré de surgir
en su consulta un enfoque integrativo
de la psicopatologia produciéndose
una sinergia de enriquecimiento con-
ceptual y una comprensidn més preci-
sa de la psicopatologia infanuil.

Fernando Fergusson

Spiegel, D. (1993). Living Beyond
Limits. New Hope and Help for Facing
Life-Threatening lliness. New York:
Random House, pp. 316.

Un campo muy prometedor en el
drca de la salud mental es el trabajo de
grupo terapéulico con personas que
enfrentan una enfermedad terminal,
sea cdncer, sida, etc. Aln mas espe-
ranzador es el hecho de que la inves-
tigacién cientifica muestre claramen-
te los resultados asombrosos del tra-
bajo grupal con este tipo de personas.
Bajo la certera y humanista direccidn
de los psiquiatras Irvin Yalom y Da-
vid Spiegel de la Universidad de
Stanford, un equipo de investigadores
llegaron a la conclusion de que muje-
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res con cdncer de seno demostraron
menos ansiedad, depresion y dolor
con el apoyo emocional y social de un
grupo, en conlrasie con las que no
obtuvieron tal apoyo. Pero el hallazgo
més espectacular fue el de que las
mujeres con tal apoyo vivieron mds
del doble de tiempo que las mujeres
que no lo tuvieron.

El Dr. Spicgel se ha dedicado por
mis de 15 afios a este tipo de investi-
gaciones. El presente libro es fruto de
ellas. El ha publicado més de 140
escritos cientificos y ha sido coautor
de varios libros, entre otros: Coping
with physical illness (1981) con
Yalom; Trance and treatment:
Clinical uses of hypnosis (1992) con
Spiegel. Ademds de investigador, €l
es profesor de psiquiatrfa y ciencias
de la conducta de la Escuela de Medi-
cinade la Universidad de Stanford. El
conlinda su investigacion "menie/
cuerpo” bajo el auspicio del Instituto
Nacional de Salud y otras fundaciones
particulares.

El prefacio del libro nos cuentaen
las propias palabras del avior sus in-
guietudes filosdficas, humanistas y
psicoldgicas que lo llevaron a aden-
trarse al mundo de la vida y la muerte
y su bisqueda incansable de cémo
mitigar el dolor del moribundo. Del
humanismo existencialista aprendid
la leccién de enfrentar la muerte, no
sélo la propia, sino la de los demds,
con plena concientizacidn y una ver-
dadera liberacion mental. De su pa-
dre, pionero de la hipnosis médica,
recibid las primeras lecciones en tan
discutido campo, pero que €l ha lleva-
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do hasta sus (ltimas consecuencias en

¢l alivio de personas que padecen de
cancer.

Serfa muy tentador referirme a
cada uno de los 11 capitulos de tan
importante y aleccionadora obra, pero
en aras de la brevedad y la sintesis me
referiré a la conclusidn de la misma.
En efecto, el Dr. Spiegel enfatiza que
al lado de la intervencidn médica debe
ir pareja la intervencidn psicoldgica.
"No hay enfermedades sino personas
con enfermedades”. "No hay trata-
mientos, sino personas participando
enel tratamiento”. Laaltatécnica debe
ir acompafiada de un apoyo humano
compasivo, Esto en relacidn al cdncer
significa:

1. Los grupos de apoyo pueden
mejorar la calidad de vida. Los parti-
cipantes en tales grupos son menos
ansiosos y deprimidos, tienen mejo-
res habilidades para superarse y aguan-
tar sintomas como ¢l dolor y el vémi-
to.

2. La comprension de la enfer-
medad requicre no sélo conocer su
naturaleza sino también los factores
fisicos y psicoldgicos que afectan la
respuestade la persona a su tralamien-
to.

3. Las personas pueden aprender

a permitir que sus cuerpos luchen con-
tra la enfermedad con todos sus recur-

s0s ¥ logren verdaderos progresos.
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4. No se trata de negar la enfer-
medad, desearla fuera de sf, visua-
lizarla afuera o mantener una "actitud
positiva”.

5. Las técnicas psicolégicas mds
efectivas invitan a enfrentar directa-
mente la seriedad de la enfermedad y
usar la confrontacion con limites para
manejar mejor su vida, sus relaciones
familiares, lainteraccidn con el perso-
nal médico y sus propios sentimien-
tos.

6. No hay evidencia de que las
anteriores técnicas curen la enferme-
dad, pero hay evidencia de que pue-
den prolongar la vida de personas con
cdncer, enfermedad cardiaca y otras
enfermedades crénicas.

7. Alserconfirmados plenamen-
te estos hallazgos, los grupos de apo-
yo llegardn a ser parte integral de la
rutina de cuidado para las personas
con enfermedades terminales.

En conclusidn, "al vivir mejor,
usted vive mds tempo. Usted vive
mis alld de los limites” finaliza di-
ciendo el autor.

El libro iene una serie de referen-
cias bibliogréificas de actualidad. Me-
rece toda la atencidn de los psicélogos
y especialmente del personal dedica-
do al cuidado de los enfermos.

Jaime Gonzdlez



