
   

Revista de la Asociación Española de

Neuropsiquiatría

ISSN: 0211-5735

aen@aen.es

Asociación Española de Neuropsiquiatría

España

Manjón González, Javier

Psicoterapia Ambulatoria con Mujeres Víctimas de Violencia de Pareja. Una propuesta desde el

Modelo Transteórico del Cambio.

Revista de la Asociación Española de Neuropsiquiatría, vol. 32, núm. 113, enero-marzo, 2012, pp. 83-

101

Asociación Española de Neuropsiquiatría

Madrid, España

Disponible en: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024496007

   Cómo citar el artículo

   Número completo

   Más información del artículo

   Página de la revista en redalyc.org

Sistema de Información Científica

Red de Revistas Científicas de América Latina, el Caribe, España y Portugal

Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso abierto

http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2650
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024496007
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=265024496007
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=2650&numero=24496
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024496007
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2650
http://www.redalyc.org


Javier Manj�n Gonz�lez a

Rev. Asoc. Esp. Neuropsiq., 2012; 32 (113), 83-101.       doi: 10.4321/S0211-57352012000100007

Psicoterapia Ambulatoria con Mujeres V�ctimas de Violen-

cia de Pareja. Una propuesta desde el Modelo Transte�rico 

del Cambio.

Outpatient Psychotherapy for Women Victims of Intimate Partner Violence. A proposal 
based on the Transtheoretical Model of Change.

RESUMEN: El objetivo de este texto es elaborar una 
propuesta para la intervenci�n psicoterap�utica ambu-
latoria con mujeres v�ctimas de violencia por parte de 
su pareja. Para ello se acude al Modelo Transte�rico 
del Cambio. Este marco te�rico permite mostrar un 
mapa del recorrido psicol�gico de las mujeres v�cti-
 !"#$%#&'()%*+'!#$%#,!-%.!/#%#'$%*0'1+!-#%&%*0("/#,-(-
cesos y tareas relevantes que constituyan una gu�a para 
el trabajo psicoterap�utico.   
PALABRAS CLAVE: Mujeres Maltratadas, Maltrato 
Conyugal, Violencia, Psicoterapia, Modelo Transte�-
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ABSTRACT: The aim of this paper is to develop a 
proposal for outpatient psychotherapy for women 
victims of intimate partner violence. This proposal 
is based on the Transtheoretical Model of Change. 
This theoretical frame makes it possible to show a 
map of the psychological pathway of women vic-
tims of intimate partner violence and  to identify 
relevant events, processes and tasks to establish 
the guidelines for psychotherapeutic intervention. 
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Trabajo psicoterapeutico ambulatorio con mujeres v�ctimas de violencia de pareja. 
Una propuesta desde el modelo transte�rico del cambio.

 ÒLo m�o es como una adicci�nÓ 
 Cuando atendemos a mujeres v�ctimas de violencia de pareja escuchamos 
frecuentemente esta frase. Pues bien Ày si fuera cierta? Ày si su problema fuera, en 
alguna medida, Òcomo una adicci�nÓ? 

AGRADECIMIENTOS

Quisiera agradecer el apoyo prestado por las siguientes personas, que entre otras cosas dedicaron parte de 
su tiempo a la lectura y comentario de este texto: Maxi Guti�rrez Jodra, Andr�s Cabero çlvarez, Elena Arraez 
Avalos, Amalia Fari�a Gonz�lez, Ana çlvarez Fontecha, Juan Garc�a Haro, Carlos Veiga Mart�nez, Natalia 
 !"#$%&'()*(+%,-./010-%2#/)3)4#$% (/#)$(%5%,6/071-10!)%8--9#4/-%,(*#:



84

ORIGINALES Y REVISIONES

J. Manj�n

Modelo transte�rico del cambio y violencia de pareja contra las mujeres

 La idea de la adicci�n nos acerca al Modelo Transte�rico del Cambio, tam-
bi�n conocido como Modelo de las Etapas del Cambio, cuyos autores principa-
les son Prochaska y DiClemente. Es un modelo que estudia el cambio de h�bitos 
nocivos, como el tabaquismo, y que se aplica a diversos h�bitos y estilos de vida 
relacionados con la salud y las adicciones. Ha sido enunciado en diferentes lugares 
a lo largo de las �ltimas d�cadas (1, 2, 3, 4).
 Este modelo es incluido por Norcross (5) en su revisi�n de las relaciones tera-
p�uticas emp�ricamente validadas, bajo los auspicios de la Division 29 de la APA. 
2(#+!)'1+!#$%# 34-( '"'*5#6)% %*07# %*# %)# !,!-0!$(#$%# +8 (#!$!,0!-# )!# -%)!+'8*#
terap�utica al paciente individual. 
 El aspecto m�s caracter�stico del modelo es la categorizaci�n de 5 etapas del 
cambio y 10 procesos de cambio. Las etapas del cambio son la Precontemplaci�n, 
Contemplaci�n, Preparaci�n, Acci�n y Mantenimiento. Para cada una de estas eta-
pas habr�a procesos de cambio m�s adecuados, lo que permite orientar las tareas 
terap�uticas. La propuesta terap�utica consiste en adaptar la intervenci�n a la etapa 
de cambio en la que se encuentra la persona, para facilitar que avance de etapa.
 El �mbito de este texto es el del trabajo psicoterap�utico ambulatorio con 
mujeres v�ctimas de violencia de pareja. En este contexto utilizar el Modelo Trans-
te�rico del Cambio no es una idea nueva.
 En diversos art�culos se ha estudiado la validez de este enfoque para cate-
gorizar a las mujeres v�ctimas de violencia de pareja, (6, 7, 8) y para el trabajo 
terap�utico con mujeres v�ctimas de violencia de pareja (9, 10, 11, 12). 
 En nuestro contexto espa�ol este planteamiento ha sido utilizado en el �mbito 
sanitario al menos en las Gu�as de Actuaci�n para abordar la Violencia de Pareja 
hacia las Mujeres del Servicio Madrile�o de Salud, tanto en Atenci�n Primaria (13) 
como en Atenci�n Especializada (14).
 Frente a la diversidad de enfoques y t�cnicas terap�uticas para abordar la 
violencia de pareja contra las mujeres, el Modelo Transte�rico del Cambio nos 
permite manejar una concepci�n din�mica del proceso de la mujer v�ctima del mal-
trato, ajustando las intervenciones al momento en el que la paciente se encuentra y 
organizando las prioridades y tareas terap�uticas.
 No obstante una cosa es el cambio de estilos de vida o adicciones a sustancias 
que generan perjuicio a nuestra salud, y otra las pautas y mantenimiento o ruptura 
de una relaci�n con otra persona que nos genera un da�o. 
 Son situaciones an�logas en alguna medida, pero no son id�nticas. Por un 
lado la conducta de la persona que maltrata no est� bajo el control de la mujer a la 
que maltrata. La mujer puede decidir, sin embargo, c�mo responde a la violencia. 
Por otro lado la implicaci�n afectiva en uno y otro caso es diferente. Las relaciones 
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de pareja se enmarcan en unos afectos, unos compromisos, un proyecto de vida 
compartida, de convivencia, de plan de futuro. La relaci�n que tenemos con nuestra 
pareja es diferente de la que tenemos con una sustancia o un h�bito, aunque puedan 
establecerse analog�as.
 El proceso de la mujer v�ctima de violencia de pareja supone un recorrido 
de cambio. En ese recorrido la mujer pierde la esperanza de que su pareja vaya 
a cambiar y de que sea posible un proyecto deseable de futuro con �l. Se aleja 
emocionalmente, pierde la lealtad hacia su pareja y encuentra el maltrato cada vez 
menos aceptable. 

Un problema caracter�stico

 ÒDa igual lo que hagas, acaban volviendo con �lÓ ÒNo hay modo de conven-
cerlas, digas lo que digasÓ ÒNo puedo entender que no vea lo que le pasaÓ ÒNo 
quiere cambiarÓ
# 6"0!"#9-!"%"#-% '0%*#!#:*!#$'1+:)0!$#,!-!#*:%"0-("#9(- !0("#$%#0-!;!.(<#=>8 (#
trabajar con t�cnicas dirigidas al cambio en personas que no est�n dispuestas para 
emprender acciones para el cambio?
 Los procedimientos de soluci�n de problemas en general, y de psicoterapia 
en particular, frecuentemente est�n pensados para dise�ar e implementar modos 
$%#"():+'(*!-#,-(;)% !"?#@%#(-'%*0!*#!#)!#!++'8*<#1.!-#(;.%0'&("/#$%1*'-#"%+:%*+'!"#
de cambios y modos e instrumentos para implementarlos, acordar un plan de trata-
miento y tareas entre sesiones... 
 Con mujeres v�ctimas de violencia de pareja encontramos a veces situaciones 
en las que la mujer no desea separarse o no quiere denunciar. Situaciones en las 
que a�n reconociendo lo perjudicial de su situaci�n, eso no la coloca en la decisi�n 
$%#% ,-%*$%-#+! ;'("#,!-!# ($'1+!-)!?#@(*#"'0:!+'(*%"#%*#)!"#A:%#,-%$( '*!#)!#
ambig�edad o la ambivalencia. 
 En estos casos proponer a la mujer que inicie secuencias de cambios que 
superen el problema resulta infructuoso. Estamos en una fase previa, en la que 
la cuesti�n a resolver son los obst�culos que impiden que la mujer se ponga en 
marcha para resolver el problema del maltrato lo antes posible. La persona puede 
incluso darnos la raz�n en cuanto a lo intolerable de la situaci�n y la importancia 
$%# ($'1+!-)!?#4%-(#%"(#*(#,!-%+%#+! ;'!-#*!$!?#6"0!#"'0:!+'8*#,:%$%#,-($:+'-*("#
considerable frustraci�n como profesionales.
 El Modelo Transte�rico del Cambio, de acuerdo con DiClemente (4) nos 
aporta alguna pista para movernos en este terreno. Hay dos tipos de procesos im-
plicados en el cambio intencional de la conducta. El primero son los procesos cog-
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nitivos y experienciales relativos al pensamiento y sentimiento. El segundo son los 
procesos orientados a emprender conductas para crear o romper un h�bito. 
 Las personas que cambian por s� mismas, al igual que las que lo hacen a tra-
v�s de terapia, utilizan procesos afectivos y cognitivos en mayor medida en etapas 
tempranas del cambio, y enfatizan procesos conductuales en etapas m�s tard�as, de 
acuerdo con Prochaska y DiClemente (1). Prochaska, DiClemente, Norcross (2) 
se�alan a su vez que las terapias orientadas a la acci�n pueden ser efectivas en in-
dividuos que est�n en etapas posteriores de Preparaci�n o Acci�n, pero inefectivas 
en personas que est�n en etapas previas Precontemplativas o Contemplativas. Las 
estrategias a emplear en este caso ser�an diferentes.
# B! ("#!#$%1*'-#+(*# C"#$%0!))%#+!$!#:*!#$%#)!"#%0!,!"#$%)#+! ;'(#%*#%)#+!"(#
$%#)!"# :.%-%"#&D+0' !"#$%#&'()%*+'!#$%#,!-%.!/#'$%*0'1+!*$(#0!-%!"#E#!-0'+:)!*$(#
intervenciones para cada fase. 

Fase de precontemplacion o de relaci�n con abuso aceptada

 De acuerdo con Prochaska, DiClemente y Norcross (2) y DiClemente (4),  en 
esta etapa no hay intenci�n de cambiar las pautas de comportamiento en un futuro 
pr�ximo, en los siguientes 6 meses. Puede existir deseo de cambio, pero no se 
concreta en la decisi�n de emprender nuevas conductas. La persona puede no ser 
+(*"+'%*0%#$%#":#,-(;)% !/#$!-)%#,(+!#' ,(-0!*+'!#(#!+%,0!-)(#+( (#'* ($'1+!;)%#
o inevitable. Cuando solicita psicoterapia suele ser por presi�n de alguna otra per-
sona. La tarea a emprender en estos casos consiste en aumentar la conciencia del 
problema y de la necesidad de cambiar.
 En lo relativo a la violencia de pareja hacia las mujeres lo caracter�stico de 
esta etapa ser�a la aceptaci�n de la relaci�n en la que se produce el maltrato. Puede 
que se valore como algo aceptable o poco problem�tico, o que se vea como inevi-
table e imposible de cambiar. Dir�a tal vez que ÒNo merece la pena hablarlo. No va 
a cambiar nada. Las cosas son as�Ó.
 No quiere decirse que la mujer sea pasiva. Es habitual que est� luchando 
para que las cosas mejoren. En particular su lucha se centra muchas veces en que 
":#,!-%.!#+! ;'%/#+(*#%"+!"("#-%":)0!$("?#4%-(#%*#%)#-%":)0!$(#1*!)#,-%$( '*!#)!#
aceptaci�n. 
 Dienemann y cols (11) se�alan entre otros elementos caracter�sticos el de 
que la mujer mantenga el abuso secreto e intente afrontarlo sola, y que no pueda 
imaginar la vida sin su pareja. Teme fallar en la relaci�n. Evita o niega sus propios 
sentimientos negativos.
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 La tarea esencial para avanzar de etapa es la de introducir la duda respecto a 
la falta de importancia o la tolerabilidad del maltrato. Se trata de que el maltrato sea 
percibido por la mujer como algo a�n m�s problem�tico y dif�cil de aceptar. 
 En la consulta psicoterap�utica se puede favorecer esa tarea de la mujer con 
intervenciones concretas: 
 -Hacer una toma de postura personal, en la que se explicite que el maltrato 
no es aceptable, que tiene consecuencias, que nadie merece ser maltratado y que 
todo el mundo tiene derecho a una vida sin violencia. Es importante que la mujer 
disponga de ese referente expl�cito.
 -Si la v�ctima no reconoce la situaci�n como abusiva, una buena intervenci�n 
es explorar el abuso en mayor detalle. La propia enumeraci�n y exploraci�n es una 
intervenci�n en s� misma, al aumentar la visibilidad de lo explorado. El �nfasis 
en las diferencias de g�nero y la situaci�n de desventaja de la mujer cobra aqu� el 
mayor protagonismo.
 -Si la v�ctima no conecta el abuso con p�rdidas de salud, una buena interven-
ci�n es conectar ambos aspectos. En muchos casos la mujer presenta p�rdidas en 
su salud som�tica y psicol�gica, que est�n relacionados directa o indirectamente 
con la situaci�n de maltrato en la que vive. Es frecuente que en esta etapa la mujer 
no conecte el maltrato con los perjuicios que le conlleva. Relacionar entonces el 
mantenimiento de la situaci�n con los ÒcostesÓ de salud y vida que producen  puede 
ser una intervenci�n muy reveladora.
 -Si la v�ctima tiene especialmente presentes los momentos buenos de la rela-
ci�n como referencia, una buena intervenci�n ser�a explicar el ciclo de la violencia 
de L.E Walker (15). Este esquema es hoy lugar com�n para referirse a la violencia 
de g�nero. Consiste en la repetici�n c�clica de estallidos de violencia, seguidos de 
una fase de arrepentimiento y a continuaci�n una progresiva acumulaci�n de ten-
si�n que lleva a un nuevo estallido de violencia, tras el que se reinicia el ciclo una 
y otra vez. 
 Presenta al menos dos virtudes. La primera es que en muchos casos hace que 
las mujeres afectadas reconozcan de inmediato la secuencia en su vida. La segunda 
es que permite plantear la relaci�n como un todo compuesto de momentos buenos 
y malos, frente a la idea de que la relaci�n de pareja en realidad es lo que sucede 
en los momentos buenos solamente. Muchas mujeres tienen la esperanza de que si 
ellas se comportan adecuadamente, la relaci�n consistir� s�lo en esos momentos 
buenos. El esquema del ciclo de la violencia les lleva en ocasiones a replantearse 
esas expectativas de futuro.
 En la fase de Precontemplaci�n buscamos aumentar la duda de la mujer sobre 
la aceptabilidad de la situaci�n de maltrato. Para ello favoreceremos que aumente 
su percepci�n del maltrato como un abuso y de los costes que conlleva para ella.
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Fase de contemplaci�n o de relaci�n con abuso cuestionada

 Conforme exponen Prochaska, DiClemente y Norcross (2) y DiClemente (4) 
la persona es consciente del problema y est� pensando seriamente en emprender 
cambios al respecto en los pr�ximos 6 meses, pero a�n no se ha comprometido con 
el paso a la acci�n. Se valoran en extenso los pros y contras de seguir as� o cambiar. 
La tarea es la de solucionar esa incertidumbre a favor del cambio.
 En lo relativo a violencia de pareja hacia las mujeres esta ser�a una etapa en 
la que la relaci�n con maltrato es seriamente cuestionada. Es frecuente que la mujer 
introduzca m�s cambios en su conducta buscando una mayor autonom�a. 
 Dienemann y cols (11) apuntan a que la mujer ahora reconoce el abuso para 
"D/#,%-(#,-%1%-%#A:%#"%!#"%+-%0(?#>(*0'*F!#%&'0!*$(#":"#"%*0' '%*0("#,!-!#,-(0%5%--
se a s� misma, pero intenta m�s frecuentemente que el agresor busque ayuda para 
cambiar.
# G!E#:*!#$'*C '+!#$%#9(*$(#%",%+'!) %*0%#"'5*'1+!0'&!#%*#%"0!#%0!,!?#@%#0-!0!#
del cuestionamiento de la idea de que su pareja va a cambiar con el tiempo, y de 
que merezca realmente la pena seguir as�. De acuerdo con Jacobson y Gottman 
(16) cuando las mujeres se convencen de que la relaci�n no cambiar�, empiezan a 
,)!*'1+!-#":# !-+H!?
 Al principio la mujer espera que su pareja cambie y una buena relaci�n de 
,!-%.!#"%!#,("';)%?#I)#1*!)#!": %#A:%#J)#*(#&!#!#+! ;'!-?#6*0(*+%"# )!# :.%-#"%#
centra m�s en lo que ella quiere o puede cambiar de s� y por s� misma para vivir sin 
violencia, y los cambios se aceleran. Ese recorrido avanza con saltos y retrocesos. 
4($-D! ("#-%": '-)(#%*#9(- !#$%#!1- !+'(*%"#":+%"'&!"/#A:%#"%#-%+(5%*#0! ;'J*#
%*#%)#5-C1+(#K#$%)#IL6MN#O<#
 1.ÒEl va a cambiarÓ ÒYo puedo cambiarloÓ
 2.ÒEl no va a cambiarÓ ÒYo no puedo cambiarloÓ
 3.ÒS�lo va a cambiar aquello en lo que yo cambieÓ
 4.ÒYo querr�a cambiar, pero no puedoÓ 
 5.ÒYo voy a cambiarÓ

 Hay otra din�mica importante y paralela a la anterior. Es el cuestionamiento 
de su lealtad a la pareja. Al principio la mujer evita cualquier acto que su pareja no 
aprobar�a, o que pueda suponer una deslealtad hacia la relaci�n. Se anticipa incluso 
con sus acciones a las posibles objeciones de �l. En alg�n momento la mujer perci-
be que el pago a su lealtad es el maltrato, la dominaci�n y la ausencia de cuidados. 
As�, comienza  a cuestionar su lealtad y sumisi�n y el modo en que coartan su bien-
%"0!-#E#!:0(*( D!?#@:-5'-C#+(*#9:%-P!#)(#A:%#Q'%*% !**#E#+()"#ROOS#H!*#$%1*'$(#
+( (#%)#+(*T'+0(#+-%+'%*0%#%*0-%#)!#)%!)0!$#!#)!#,!-%.!#E#%)#"%*0' '%*0(#$%#'*.:"0'+'!#
por la propia situaci�n. 
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 De acuerdo con el Modelo Transte�rico del Cambio la etapa de Contempla-
ci�n es el momento de trabajar disminuyendo los inconvenientes del cambio. Para 
esta tarea que la mujer tiene por delante pueden ser de utilidad distintas interven-
ciones:
 -Analizar los obst�culos para el cambio. Para ello es �til revisar tanto las 
$'1+:)0!$%"#,!-!#%)#+! ;'(#!+0:!)#+( (#)("#'*0%*0("#,-%&'("#$%#+! ;'(#E#)("#(;"0C-
culos encontrados entonces. 
 -Valorar el impacto de la red social. En muchas ocasiones las mujeres est�n 
aisladas, y su red social se reduce a su pareja. En ese caso la red profesional puede 
ser su �nica red social alternativa. Si existen amistades o familiares sus opiniones 
pueden ser importantes. Los pensamientos e ideas que la mujer tiene en su cabeza y 
debate consigo misma est�n ligados en buena medida a los sentimientos e ideas de 
las personas a las que quiere. Es m�s f�cil emprender un nuevo curso de acci�n si 
las personas cercanas la animan, y m�s complicado si se lo desaconsejan. El papel 
de los hijos e hijas es especialmente a considerar. Si son peque�os, es dif�cil que la 
mujer emprenda cambios si cree que con ello los va a perjudicar. Si son mayores, 
su opini�n es muchas veces determinante.
 -Contactar con agentes sociales e institucionales. Informar sobre recursos. Si 
no se ha hecho antes puede ser un momento particularmente adecuado para contac-
tar con profesionales de Trabajo Social o Abogac�a, entre otros. El conocimiento de 
los recursos sociales e institucionales le permite dibujar mejor las distintas opcio-
nes que existen. El contacto con diferentes personas y profesionales hace efecto de 
red y aumenta la posibilidad de cambio. Cuantas m�s personas expresen lo inacep-
table del maltrato,  m�s fuerza adquiere esa idea y m�s se potencia la posibilidad de 
cambio.
 -Explorar expectativas de futuro y objetivos de la mujer, de manera que au-
mente la discrepancia que percibe entre su proyecto y deseo de futuro y su estado 
actual.
 -Explorar con detalle la idea de que su pareja va a cambiar, y ella puede 
cambiarlo. Es habitual que exista discrepancia entre las esperanzas y expectativas 
de la mujer y la situaci�n en la que se encuentra. La mujer desea que su pareja se 
convierta en una buena pareja. Explorarlo implica indagar c�mo se producir�a el 
cambio y por qu� medios, si ya ha comenzado o a�n no, qu� plazos puede requerir 
a juzgar por el ritmo actual, cu�les son las se�ales que indican que eso se est� pro-
duciendo. Esta exploraci�n, en el caso de que sea realizada cuidadosamente, puede 
traer a primer plano discrepancia y facilitar la toma de conciencia.
 Estas intervenciones suceden en un contexto de consulta en el que se conti-
nua ampliando la toma de conciencia de su situaci�n y validando que el maltrato es 
abusivo.
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Ganar Batallas para Perder la Guerra

 Un aspecto caracter�stico de esta etapa de Contemplaci�n o Relaci�n con 
Abuso Cuestionada es la ambivalencia respecto al cambio. La mujer se muestra 
contradictoria: por un lado, desea el cambio, por otro lado lo cuestiona.
 De acuerdo con Miller y Rollnick (17) la ambivalencia es normal cuando 
*("#&% ("#!0-!,!$("#%*#:*#+(*T'+0(?#>( (#0%-!,%:0!"#,($% ("#'*0%*0!-# (0'&!-#
defendiendo la postura del cambio, intentando persuadir y confrontando al pacien-
te. Pero eso probablemente aumente la resistencia y contribuya poco a resolver el 
problema. 
 Lo que est� en juego para la mujer compromete profundamente su bienestar 
y su estado emocional, su presente y su futuro. Su emociones, argumentos y deci-
siones son entonces en muchos casos cambiantes. Lo afectivo tiene aqu� un enorme 
peso.
 En estas condiciones la persuasi�n racional, la discusi�n de argumentos, pue-
$%# "%-#:*!#H%--! '%*0!#,(+(#%1+!P#,!-!#5%*%-!-# +! ;'("#A:%# %.(-%*# )!# "!):$?#
Como terapeutas podemos atascarnos en una situaci�n en la que argumentamos y 
ÒganamosÓ las discusiones, pero eso no genera cambios. Ganamos las batallas pero 
perdemos la guerra.
# U*# ($(#$%#15:-!-#%"0(#%"#+(*#)(#A:%#,($-D! ("#))! !-#%9%+0(#;!)!*+D*?#2!#
mujer es partidaria de seguir igual y tambi�n de cambiar profundamente. Al que-
rer dos opciones incompatibles las discusiones racionales muestran una din�mica 
peculiar. Si argumentamos a favor de no tolerar el maltrato, la mujer argumentar� 
)!# $'1+:)0!$#$%# +! ;'!-?# @'# %*+'(*! ("#A:%#A:'PC# +(*&%*5!#&!)(-!-# 0($!"# )!"#
ventajas de continuar as� que ella acaba de enunciar, nos responder� que seguir as� 
es en realidad inaceptable. En la conversaci�n los dos interlocutores funcionamos 
como si estuvi�semos en los dos asientos de un balanc�n: si empujamos mucho de 
un lado, la persona se va al otro. Si apostamos fuertemente por una opci�n, arroja-
mos a la persona en brazos de la contraria.
 Para avanzar la mujer necesita superar la ambivalencia y decidirse por una 
opci�n que mejore su situaci�n. Si como profesionales nos centramos en la acci�n 
y la soluci�n de problemas, la ambivalencia es un desesperante y frustrante obst�-
culo para el cambio. Es m�s �til considerarla como el objetivo que la persona debe 
0-!;!.!-#,!-!#+! ;'!-?#6"#:*!#$'9%-%*+'!#":0')#,%-(#"'5*'1+!0'&!?
 La cuesti�n es entonces Àc�mo facilitar el manejo de la ambivalencia?
# L:%"0-!"# !1- !+'(*%"# E# -%",:%"0!"# +( (# 0%-!,%:0!"# ,:%$%*/# +( (# H% ("#
visto en el efecto balanc�n, crear resistencia. Entonces una estrategia alternativa es 
trabajar a trav�s de preguntas, par�frasis y res�menes que indagan la perspectiva 
$%#)!#,%-"(*!?#6"0(#,%- '0%#%*#,-' %-#):5!-#%V,)(-!-#E#!E:$!-#!#+)!-'1+!-#)!#,("0:-!#
o posturas de la mujer, lo cual es �til tanto para nosotros como para ella misma. En 
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"%5:*$(#):5!-#,:%$%#,%- '0'-#'$%*0'1+!-#E#%*#":#+!"(#9!+')'0!-#A:%#)!#,%-"(*!#+:%"-
tione las creencias o expectativas que contribuyen a mantenerla en su situaci�n. 
 Conviene recordar aqu� que toda exploraci�n tiene aspectos de intervenci�n. 
De acuerdo con Mc Gee, Del Vento y Beavin Bavelas (18), toda pregunta es di-
rectiva en alg�n grado. Qu�, cu�ndo y c�mo preguntamos introduce nuestra pers-
pectiva. Las preguntas conllevan presupuestos que no se explicitan, y orientan o 
condicionan las posibles respuestas. 
# 2!#'$%!#$%#0-!;!.!-#!#0-!&J"#$%#,-%5:*0!"# C"#A:%#!#0-!&J"#$%#!1- !+'(*%"#
tiene una larga tradici�n. Aparece ya en la may�utica del S�crates de los Di�logos 
plat�nicos, explicitada en el Teeteto (19). En la tradici�n psicoterap�utica tenemos 
referencias que van desde el modelo rogeriano de Counselling (20) a formatos m�s 
incisivos como el del Di�logo Estrat�gico de Nardone y Salvini (21) y la Entrevista 
Motivacional de Miller y Rollnick (17).
 Es en particular el modelo de la Entrevista Motivacional el que m�s expl�cita-
mente ha sistematizado la t�cnica de entrevista para el manejo de la ambivalencia. 
@%#0-!0!#$%#;:"+!-#,-%5:*0!"#A:%#5%*%-%*#!1- !+'(*%"#E#-%",:%"0!"#$%#)!#,!+'%*0%#
y sorteen su propia resistencia. La idea es crear as� un mayor compromiso y moti-
&!+'8*#'*0-D*"%+!?#6)#(;.%0'&(#%"#A:%#1*!) %*0%#"%!#%)#,!+'%*0%#%)#A:%#,-%"%*0%#)!"#
razones para cambiar, y no el terapeuta.
 Una idea de fondo, de cu�o rogeriano, es la aceptaci�n de la posici�n de la 
mujer. Esto no implica necesariamente compartirla, sino ser capaces de recono-
cer que tiene razones, las suyas, para actuar como act�a. Es importante equilibrar 
esta aceptaci�n con el necesario posicionamiento terap�utico expl�cito en contra 
de la violencia. Pero conviene que ese posicionamiento no se convierta en un 
obst�culo para trabajar con la mujer. Las confrontaciones directas pueden ser 
herramientas poco �tiles. Sobre todo cuando lo que buscamos no es cuestionar 
la posici�n de la mujer respecto al maltrato. Buscamos que sea ella misma la 
A:%#+:%"0'(*%#%1+!P %*0%#":#,-(,'!#,("'+'8*/#-%"()&'%*$(#!"D#":#! ;'&!)%*+'!#E#
eligiendo cambiar.

El Valor de Cogniciones y Emociones

 En las etapas de Precontemplaci�n y Contemplaci�n es importante validar la 
versi�n de que lo que le pasa a la mujer maltratada es un abuso. Porque esa puede 
ser una idea fr�gil para ella, sobre todo al principio. Es frecuente que minimice o 
niegue sus sentimientos negativos. La versi�n de que el maltrato tiene poca impor-
tancia puede tener mucha fuerza. Para la mujer cuestionarla puede perturbar pro-
fundamente su vivencia de la pareja, comprometer su proyecto de futuro, exigirle 
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emprender unos cambios para los que no se sienta preparada e incluso ser vivido 
como una traici�n hacia la relaci�n que la haga sentirse culpable. 
 Con el tiempo la idea de que el maltrato es un abuso ganar� peso. La mujer 
percibir� con m�s facilidad sus sentimientos negativos. El desacuerdo de la mujer 
con la versi�n de los hechos de su maltratador ir� aumentando. Disponer de una 
red social o en su defecto de profesionales que conozcan y cuestionen el maltrato 
facilita ese desacuerdo. Es m�s dif�cil en caso de aislamiento social u ocultaci�n de 
lo que pasa. Lo cognitivo cuenta. Los argumentos cuentan. Y cuentan m�s cuanto 
m�s numerosas, queridas o respetadas son las personas que los enuncian.
 Lo que se constata en la cl�nica es que el desacuerdo de la mujer con la ver-
si�n del maltrato que da el maltratador se ve facilitada por el alejamiento afectivo. 
Ese alejamiento afectivo a veces no depende solamente de la dureza del maltrato. 
En ocasiones depende tambi�n de otras cuestiones como la falta de cuidados de �l 
hacia ella (Òno me atendi� cuando estuve en el hospital7S/#)!"#'*1$%)'$!$%"#"%V:!)%"#
o los maltratos o desatenciones hacia personas queridas por ella y en particular ha-
cia los hijos o hijas comunes (Òempuj� a mi madre que es mayorÓ, Òdej� a nuestro 
hijo sin comerÓ). A veces nos relatan que Òcuando me di cuenta de que �l no me 
quer�a comenc� a darme cuenta tambi�n del maltrato. Antes lo ve�a, pero no le 
daba importanciaÓ. 
 Cuando la mujer se siente menos vinculada emocionalmente a su agresor, y 
pierde el sentido de que un proyecto de pareja llegue a ser posible con �l, es m�s ca-
paz de discrepar de su versi�n de las cosas. Es m�s capaz de soportar el sentimiento 
de culpa por la sensaci�n de estar traicionando y da�ando el v�nculo de pareja al 
discrepar. Mientras el v�nculo emocional es intenso, esa discrepancia es mucho 
m�s dif�cil. Tendemos a posicionar nuestras opiniones junto a aquellos m�s cerca-
nos afectivamente. A veces lo afectivo modela lo cognitivo, m�s que viceversa.

Fases de preparaci�n, acci�n y mantenimiento

 Siguiendo a Prochaska, DiClemente y Norcross (2) y DiClemente (4), en la 
fase de Preparaci�n la persona toma la decisi�n de cambiar su conducta a lo largo 
del pr�ximo mes, y elabora un plan para llevarlo a cabo. En la etapa de Acci�n 
' ,)% %*0!#$'+H(#,)!*/# ($'1+!*$(#":#+(*$:+0!/#%V,%-'%*+'!#(#%*0(-*(#!#1*#$%#
superar su problema. La tarea es poner en marcha esas acciones y mantenerlas pese 
a los obst�culos que puedan existir. La etapa de Mantenimiento implica integrar 
los cambios en un nuevo estilo de vida. Implica consolidar los cambios y prevenir 
las reca�das. En caso de que haya reca�das, eso puede suponer la vuelta a etapas 
previas que hay que manejar de nuevo.
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 En el Modelo Transte�rico del Cambio estas son las fases relativas a la plani-
1+!+'8*/#,:%"0!#%*# !-+H!#E#+(*"()'$!+'8*#$%#*:%&("#+( ,(-0! '%*0("#A:%#":,(*-
5!*#:*#*:%&(#%"0')(#$%#&'$!?#2!"#0!-%!"# C"#%1+!+%"#!A:D#"(*#!A:%))!"#A:%#' ,)'+!*#
un cambio de conducta, frente a las tareas ligadas a la reevaluaci�n cognitiva y 
emocional de las anteriores etapas. Las estrategias y planteamientos terap�uticos 
orientados al cambio de comportamiento y a la soluci�n de problemas adquieren 
aqu� pleno sentido.
 De acuerdo con Dienemann y cols (11) son etapas en las que entre otros as-
pectos se debilita el v�nculo y la lealtad a la pareja. La mujer prioriza su seguridad 
y emprende o exige cambios, y es ahora m�s capaz de reconocer su ira y sus senti-
mientos.
 Respecto a la violencia de pareja hacia las mujeres hemos denominado a la 
fase de Preparaci�n como fase de Decisi�n de Cambiar la Relaci�n. Las fases de 
Acci�n y Mantenimiento se extienden en un ciclo de 3 etapas. La Primera es cuan-
do, pese a que la mujer ha emprendido cambios efectivos para vivir sin violencia, 
se mantiene el abuso. La segunda es cuando el abuso ha desaparecido, lo cual 
permite sanar de sus efectos. La tercera se denomina ÒProseguir la reconstrucci�n 
vitalÓ, ya que la recuperaci�n es un proceso que puede llevar largo tiempo. El con-
.:*0(#$%#)!"#%0!,!"#"%#-%T%.!#%*#%)#IL6MN#W#6"A:% !#$%#>(*+%,0("#XC"'+("/#A:%#
comentaremos m�s adelante.
 Dir�amos que el ciclo de acci�n y mantenimiento se inicia cuando la mujer 
decide emprender nuevos cursos de acci�n para mejorar su salud y autonom�a. El 
(;.%0'&(#1*!)#%"#:*!#&'$!#"'*#&'()%*+'!?#4%-(#)(#%"%*+'!)#%"#A:%#)!# :.%-#$!#%"("#
,!"("#H!;'%*$(#,%-$'$(/#$%#9(- !# C"#(# %*("#+( ,)%0!#,%-(#"'5*'1+!0'&!/#)!#%"-
peranza de que su pareja va a cambiar. La mujer elige entonces romper el v�nculo 
A:%#)!#:*%#+(*#":# !)0-!0!$(-/#(# ):+H!-#$%#:*# ($(# C"#1- %#,(-#:*!#&'$!#"'*#
violencia dentro de la relaci�n. Pero lo hace contando s�lo con sus propios medios, 
y sin esperar ya colaboraci�n por parte de su pareja. Esto abre paso a un proceso de 
reconstrucci�n vital. 
 Pero la violencia es ejercida por otra persona. Por ello el control de la mujer 
sobre el abuso es m�s limitado y diferente al caso de un cambio de estilo de vida o 
h�bito de salud. Pese a la decidida apuesta de la mujer por una vida sin violencia, 
esta puede mantenerse. Si el abuso que genera malestar permanece ese es el proble-
ma prioritario a abordar y gestionar, valorando y utilizando el margen de maniobra 
que la mujer tenga. El segundo momento es aquel en el que la violencia ya no est� 
presente. Aqu� cobra m�s protagonismo la recuperaci�n de las consecuencias del 
abuso, al tiempo que contin�a ese proceso de reconstrucci�n vital.
 En el caso de que la mujer decida luchar por una vida sin violencia dentro de 
la pareja hay que considerar que puede ser un camino largo, dif�cil y de resultados 
inciertos. Cuando este paso fracasa puede conducir a una decisi�n posterior de 
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romper la relaci�n. Romper es a veces muy costoso emocionalmente para la mujer, 
especialmente si no tiene la conciencia de Òhaberlo intentado todoÓ. Es importante 
por ello ver el proceso de una mujer v�ctima de violencia de g�nero como un reco-
rrido, m�s que como una suma de eventos. 
# 2:+H!-#,(-#:*!#&'$!#"'*#&'()%*+'!#$%*0-(#$%#)!#,!-%.!#":,(*%# ($'1+!-#)!#-%-
laci�n, cambiando las reglas por las que funciona. En etapas de Precontemplaci�n 
y Contemplaci�n se dan a menudo actos de rebeli�n, y de lucha por cambiar la 
situaci�n. La diferencia determinante es ahora que la mujer ha abandonado la es-
peranza de cambiar a su pareja, y su lucha se centra ahora en cambiarse a s� misma 
para mejorar su situaci�n en la pareja, y no tolerar abusos. La mujer se enfrenta a 
dif�ciles tareas tales como aumentar su autonom�a, impedir el maltrato y las faltas 
de respeto y aumentar su capacidad de decisi�n. Esto puede conllevar m�ltiples 
%*9-%*0! '%*0("#E#+(*T'+0("?#
 En el caso de romper la relaci�n de pareja, eso implica manejar obst�culos li-
gados a los miedos (a agresiones, a carencias econ�micas, al futuro, a la soledad...) 
y/o a los afectos (a la pareja maltratadora, a los hijos o hijas a los que se quiere evi-
0!-#:*#,%-.:'+'(/#!#)!#9! ')'!#%V0%*"!???S?#I#&%+%"#-( ,%-#,(*%#1*#!#)!#&'()%*+'!?#4%-(#
en otras ocasiones es s�lo un paso hacia la soluci�n del problema, tras el cual hay 
que dar a�n muchos m�s. Es importante recordar adem�s que el momento de m�s 
riesgo de agresiones es con frecuencia el de ruptura, por lo que conviene adoptar 
las mayores precauciones en ese momento. 
 Tras romper la relaci�n de pareja el agresor puede continuar ejerciendo vio-
lencia a trav�s de contactos, personales o telef�nicos, espor�dicos o regulares. Otro 
,:*0(#$%#+(*T'+0(#,:%$%#"%-#)!#-%)!+'8*#(;)'5!$!#,(-#)!#%V'"0%*+'!#$%#H'.("#%*#+(-
m�n. Aqu� la tarea prioritaria es la gesti�n del abuso, y las estrategias que la mujer 
emplea para reducirlo, eliminarlo o minimizar los da�os. 
 El impacto del abuso en estos casos, incluso de abusos aparentemente leves 
y espor�dicos, s�lo puede ser comprendido y valorado en toda su dimensi�n si 
tenemos en cuenta la historia de maltrato. Un abuso aparentemente inocuo puede 
tener un profundo efecto e impacto en una mujer para la que conecta con toda una 
historia de maltrato previa. Un gesto amenazante por parte de una persona que te ha 
vejado, amenazado o golpeado durante largo tiempo, es mucho m�s que un gesto.
 Una vez que el abuso ha desaparecido es el momento id�neo para reparar los 
$!Y("#+!:"!$("?#4:%$%*#!,!-%+%-# '%$("#'*0%*"("#%#'*+!,!+'0!*0%"/#$%"+(*1!*P!#
E#$'1+:)0!$#%*#)!#-%)!+'8*#+(*#)("#$% C"/#!)0';!.("#!*D '+("?#ZF)0',)%"#% (+'(*%"#
como la rabia, el miedo y la tristeza pueden presentarse de un modo dif�cil de asi-
milar. En el extremo m�s psicopatol�gico pueden presentarse Trastorno por Estr�s 
postraum�tico, sintomatolog�a depresiva, Ansiedad, P�nico o Agorafobia. A nivel 
-%)!+'(*!)#,:%$%*#":-5'-#+(*T'+0("#%*#)!#+-'!*P!#$%#)("#H'.("/#E#,-(;)% !"#9! ')'!-
res y sociales incluyendo la recuperaci�n de los lazos da�ados durante la relaci�n 
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de pareja. Hay un proceso de reconstrucci�n a nivel personal, familiar, social, eco-
n�mico y laboral.
 En muchos casos la mujer se enfrenta a un dif�cil proceso de duelo por la 
p�rdida de su pareja afectiva maltratadora. Puede ser intensamente desestabiliza-
dora la ambivalencia de echar de menos o albergar sentimientos positivos hacia 
una persona que la ha maltratado. Adem�s cualquier expresi�n en ese sentido ser� 
probablemente criticada por su entorno, por miedo a que anuncie una reanudaci�n 
de la relaci�n. Esos sentimientos  no pueden ser entonces expresados ni aceptados, 
lo cual puede conducir a un proceso de duelo complicado.

Recapitulacion 

 El �mbito de este texto es el del trabajo psicoterap�utico ambulatorio con 
mujeres v�ctimas de violencia de pareja. Las etapas del Modelo Transte�rico del 
Cambio nos han servido para dibujar un mapa en el que contextualizar esta labor. 
Algunas de las l�neas principales de ese recorrido quedan dibujadas en el ANEXO 
1 Esquema de Conceptos B�sicos.
# 6*#%"0%#!*%V(#"%#%V,(*%*#K#5-C1+("?#6*#%)#5-C1+(#IS/#3[%+(--'$(#$%#)!#Z:.%-#
Maltratada Respecto a su Relaci�n de ParejaÓ, se muestran de modo secuencial 
las etapas del cambio. El que las fases vayan en secuencia no quiere decir que 
'*%&'0!;)% %*0%#%"%#-%+(--'$(#))%5:%#"'% ,-%#!)#1*!)/#,(-A:%#,:%$%#$%0%*%-"%#!*0%"#
durante largo tiempo o tener avances y retrocesos a etapas anteriores.
# 6*# %)# 5-C1+(#XS/# 3\!-%!"#\%-!,J:0'+!"# !#[%!)'P!-#,(-# )!#Z:.%-#Z!)0-!0!$!#
conforme a las Etapas del RecorridoÓ, se indican las tareas principales a desarrollar 
en cada etapa, para pasar exitosamente a la siguiente. Es la mujer la que realiza la 
0!-%!?#2!#'*0%-&%*+'8*#0%-!,J:0'+!#0'%*%#,(-#1*#9!+')'0!-#E#9( %*0!-#)!#-%!)'P!+'8*#$%#
la tarea por parte de la mujer, no puede hacerla en su lugar.
# 6)#F)0' (#%"#%)#5-C1+(#>S/#>:-"(#$%#)!"#6",%-!*P!"#$%#)!#Z:.%-#%*#%)#>! ;'(#
del Agresor: el Trayecto desde la Precontemplaci�n hasta la Acci�nÓ. Este recorri-
do sucede sobre todo entre la fase de Precontemplaci�n y la fase de Acci�n, aunque 
contin�e en la mente de la mujer largo tiempo, con avances y retrocesos. 
 La primera etapa que aparece es la de Precontemplaci�n o Relaci�n con Abu-
so Aceptada. No quiere decirse que la mujer sea pasiva, ya que puede estar rebe-
l�ndose en distintas maneras. Pero su lucha est� presidida por la esperanza de que 
su pareja va a cambiar, y ella puede cambiarlo. Las acciones que emprende con ese 
1*#9-!+!"!*/#E#1*!) %*0%#,-%$( '*!#)!#!+%,0!+'8*#$%#)!#"'0:!+'8*?#2!#0!-%!#!#% -
prender es la de crear o fomentar la duda, aumentando la percepci�n de la situaci�n 
como un problema dif�cilmente aceptable.
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 La segunda etapa es la de Contemplaci�n o Relaci�n con Abuso Cuestionada. La 
mujer cuestiona la idea de que su pareja vaya a cambiar, hasta ir posicion�ndose en que 
solo puede esperar aquellos cambios que provengan de s� misma. Aumenta la lucha por 
la autonom�a y la idea del cambio gana fuerza. La tarea a realizar es manejar la ambi-
valencia e incertidumbre a favor del cambio. Son de inter�s estrategias que, desde la 
aceptaci�n, promuevan que sea la propia mujer la que cuestione su situaci�n.
 En esta primera y segunda etapas las tareas tienen que ver sobre todo con la 
reevaluaci�n cognitiva y emocional de la situaci�n. La duda y la ambivalencia no 
"(*#!A:D#$'1+:)0!$%"#,!-!#%)#0-!0! '%*0(/#"'*(#)("#(;.%0'&("#!#!;(-$!-?
 La tercera etapa es la de Preparaci�n o Decisi�n de Cambiar la Relaci�n. 
6"0%#+! ;'(#,:%$%#"%-#%)#$%#-( ,%-#)!#-%)!+'8*/#(#%)#$%# ($'1+!-)!#,!-!#%)' '*!-#
la violencia. El elemento distintivo es que la mujer ya ha perdido la esperanza en 
el cambio de su pareja. Lucha entonces por una vida sin violencia por sus propios 
medios, sin esperar la colaboraci�n de su agresor. Es el momento en el que decide 
E#,)!*'1+!#A:J#+! ;'("#&!#!#' ,)% %*0!-?
 Las siguientes etapas son las de Acci�n y Mantenimiento, en las que la mujer 
emprende las acciones para el cambio que ha elegido, sea romper o cambiar su rela-
ci�n de pareja. Aqu� son de especial inter�s las estrategias orientadas a la acci�n y a 
la soluci�n de problemas. En estas etapas se abre un rumbo de reconstrucci�n vital. 
Si el abuso permanece, aun estando los c�nyuges separados, conviene no minimi-
zar su impacto. La tarea prioritaria es la gesti�n de ese abuso. Cuando la violencia 
ha desaparecido es el momento id�neo para recuperarse de sus secuelas, que pue-
den revestir mayor o menor importancia psicopatol�gica. Esa reconstrucci�n vital 
continua a lo largo del tiempo, extendi�ndose a �mbitos personales, familiares, 
sociales y econ�micos.
 A lo largo de este transcurso puede haber avances y retrocesos. Las etapas son 
orientativas, y no siempre se presentan de forma n�tida y un�voca. Valorar en qu� 
punto est� la mujer facilita intervenir adecuadamente. 

&';6)-*%*6;#/#)10-*%7)-'#*

 Autonom�a y Vinculaci�n
 En lo tocante al proceso terap�utico un tema especialmente importante es 
%)#$%#)!#!:0(*( D!#%#'*$%,%*$%*+'!?#6"0!"#"%#,%-1)!*#+( (#(;.%0'&("#$%#)!#'*0%--
venci�n en casi cualquier �mbito, y especialmente en violencia de pareja hacia las 
mujeres. Podr�amos caer en la tentaci�n de suponer que el recorrido de la mujer 
maltratada para alcanzar mayores cotas de bienestar consiste �nicamente en alcan-
zar mayores cotas de autonom�a, aumentando el empoderamiento.
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 Esta es una idea muy del gusto de nuestro mundo occidental. Existe cierta 
cultura psicol�gica conforme a la cual se concibe el desarrollo y crecimiento psico-
l�gico como un proceso de refuerzo de la individualidad. Para ello se emprende un 
camino de autorrealizaci�n y autoperfeccionamiento, se aumenta la consciencia de 
uno mismo y sus necesidades, su capacidad de decisi�n y autonom�a, se disminuye 
)!#$%,%*$%*+'!#E#"%#,-( :%&%*#+'%-0!"#+:!)'$!$%"/#+( (#)!#!"%-0'&'$!$/#$%1*'$!"#
como una colecci�n de derechos y deberes, casi como un ÒreglamentoÓ. Estas ideas 
se ven reforzadas a nivel popular por buena parte de la literatura de la autoestima y 
en general de la autoayuda.
 Lo que la cl�nica nos muestra es que esto, con ser verdad en parte, es s�lo una 
parte de la verdad. Una vida satisfactoria no es s�lo una vida en la que tengamos 
+!,!+'$!$#$%#$%+'"'8*?#6"#%"%*+'!) %*0%#0! ;'J*#:*!#&'$!#%*#-%)!+'8*#"'5*'1+!0'&!#
con otras personas. La mujer sometida y maltratada aumenta su autonom�a e inde-
pendencia en el proceso de soluci�n de su problema. Pero un reto fundamental es 
tambi�n el de c�mo orientar y alimentar sus vinculaciones. C�mo y en qu� con-
diciones quebrar los v�nculos con quien la trata mal. C�mo nutrirlos con aquellas 
personas a las que quiere, y la quieren. Y c�mo reanudarlos o crearlos, si es preciso, 
de modo que su vida sea satisfactoria y deseable. Suponer que el recorrido consiste 
�nicamente en aumentar la autonom�a frente a la dependencia supone obviar la 
textura de la vida. Se trata tambi�n de conciliar autonom�a con vinculaci�n.
 El tan tra�do y llevado concepto de autoestima suele apuntar a aspectos como 
)!#'*$%,%*$%*+'!/#!"%-0'&'$!$#E#!:0(!1- !+'8*?#2!#$%,%*$%*+'!#%"#:*#+(*+%,0(#A:%#
se carga de matices negativos, mientras que la independencia es la meta a alcanzar. 
Lo que sucede es que la independencia es inalcanzable. Siempre dependemos de 
otras personas. De uno u otro modo, emocional y materialmente, de personas m�s 
(# %*("#$'5*!"#$%#*:%"0-!#+(*1!*P!?#Q%#!+:%-$(#+(*#X(]);E#R^^S/#%)#+(*(+'$(#
te�rico e investigador de los v�nculos afectivos, la dependencia y la independencia 
son concebidas como excluy�ndose mutuamente. Si pensamos sin embargo en la 
+(*1!*P!#%*#)("#(0-("#E#%*#)!#+(*1!*P!#%*#:*(# '" (/#%"!"#*(+'(*%"#*(#"8)(#"(*#
compatibles, sino mutuamente complementarias.
 El reto que el maltrato pone en primer plano es m�ltiple. Implica aumentar la 
autonom�a y la independencia frente al sometimiento. Pero no s�lo eso. Tambi�n 
-%+-%!-#:*#*:%&(# :*$(#$%#&'*+:)!+'(*%"/#%*#%)#A:%#"%!#,("';)%#)!#+(*1!*P!#%*#
otras personas y en una misma.

 Psicoterapia, Protocolos y Ajuste Terap�utico
 Quisiera tambi�n hacer alguna precisi�n respecto a los procedimientos psico-
terap�uticos en general, y respecto a este texto en particular. Sabemos que en psi-
coterapia lo terap�utico no son meramente las t�cnicas. Esto es as� especialmente 
en una problem�tica como la de la violencia de pareja contra las mujeres en la que 
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las emociones y la implicaci�n vital son tan intensas. Una entrevista cl�nica no es 
una mera operaci�n o transacci�n, sino que es tambi�n una relaci�n. La perspectiva 
y la actitud terap�utica y la calidad de la relaci�n son tambi�n factores de cambio, 
como nos recuerdan las investigaciones de Factores Comunes en Psicoterapia (5, 
23, 24).
 Pero por otro lado sabemos que muchas intervenciones son efectivas. Lo son 
especialmente cuando se implementan en el momento adecuado. Emplearlas en 
un momento menos adecuado aumenta el riesgo de ÒquemarlasÓ, sin que resulten 
�tiles. Aunque no haya reglas estrictas para este proceso, s� que podemos buscar 
orientaciones.
 El valor de los protocolos y gu�as es entonces el de orientar la acci�n terap�u-
tica proporcionando  por un lado un mapa de lo que sucede y de los recorridos po-
sibles, y por otro lado facilitando el acompasamiento con el paciente. Conviene no 
caer en el formato de los protocolos como secuencias r�gidas de pasos. Esta es una 
idea �til para la investigaci�n, por replicable, pero poco operativa para la cl�nica, 
por irrepetible. La psicoterapia no depende s�lo de nuestras acciones unilaterales 
como terapeutas. Podemos proponer, comprender, indicar, transmitir, acompa�ar, 
orientar, compartir o emocionarnos. Pero no podemos dar efectivamente por nues-
tras pacientes los pasos que hacen que sus vidas y problemas mejoren o empeoren. 
Estas cuestiones, relevantes a mi juicio para valorar el sentido de los protocolos y 
gu�as en psicoterapia, desbordar�an el marco de este escrito y han sido argumenta-
das en extenso en otro lugar (25).
 En este texto he pretendido por tanto mostrar un cierto mapa del recorrido 
de las mujeres v�ctimas de violencia de pareja. La meta no ha sido la de elaborar 
una secuencia r�gida de pasos para la intervenci�n. De lo que se trata es facilitar la 
'$%*0'1+!+'8*#$%#%&%*0("/#,-(+%"("#E#0!-%!"#-%)%&!*0%"/#E#$%#,-( (&%-#%)#!+( ,!-
samiento con el ritmo y curso de la mujer a la que atendemos.
 Para terminar, quisiera compartir una historia. Es la de aquel jardinero en 
ciernes absorbido por el deseo de que una planta creciera. Empe�ado, trat� de con-
seguirlo tirando hacia arriba de las hojas. Pero aquello no dio resultado. Se decidi� 
a tirar m�s fuerte. Esta vez s�, consigui� que la planta se elevara. Parec�a que hab�a 
crecido. Pero hab�a ganado altura al precio de arrancarla y separarla del terreno 
en el que crec�a. Cuando la solt�, qued� quebrada sobre el suelo. Despu�s se dio 
cuenta de que le hubiera ido mejor cuidando de regar, airear y alimentar la tierra, 
procurar que llegara la luz sin obst�culos y que la planta no enfermara. Siguiendo el 
ritmo y los cuidados adecuados. Los procesos de crecimiento tienen una din�mica 
y un tempo propios, y no siempre se aceleran por nuestra impaciencia. Las acciones 
para promoverlos tambi�n.
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