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I/ eFECTOS "NOCIVOS"

N SUJETO ANTE UNA SITUACIO!
TENSION,
INSTRUMENTANDO RECURSOS EXTRAORDINARIOS,
PUEDE RESOLVER EFICAZMENTE LAS DEMANDAS PLANTE
POR LA SITUACION.

LA RESPUESTA QUED




EXIGENCIAS DEL
ENTORNO,

Operativizar recursos y posibilidades
para
hacer frente a tales demandas.

La ausencia o el exceso de
estrés son daiinos para el
organismo;

mientras que la cantidad éptima
de estrés es esencial para la

Diigpliadvéelsaieto para
enfrentar esas demandas,
afectando el
equilibrio fisiolégico y
psicoldgico, la salud general.




PERSPECTIVAS

ESTRES- ACONTECIMIENTOS VITALES INTENSOS:

acontecimientos que, por su intensidad o duracion, perturban el

equilibrio,

exigen un esfuerzo extraordinario de adaptacion para afrontar la presién

y 165 conflictos suscitados _ _ -2
<1.‘l§79as rutinarias de la vida cotidiana .
— — e

C

_—_—

2. Actividades o transiciones del desarrollo, de larga duracion, etapas evolutivas

3. Acontecimientos convencionales de corta duracion, considerados positivos pero

estresantes S —
7. Acontecimientos que alteran sin amenazar la vida (p.ej. una lesion leve). ———
BAlteraciones familiares graves (p.ej. separacion, divorcio). J— —

6. Desgracias familiares (p.gj. fallecimiento de un miembro familiar).

7. Desgracias personales (p.ej. violencia 0 abuso a cargo de un adulto).

8. Desgracias catastroficas asociadas a desastres naturales o desastres causados por el

hombre




Perspectivas..

Estrés. Reacciones de Estrés.

"Es la respuesta inespecifica, estereotipada del

organismo ante cualquier exigencia®“ (selye, 1936)

cambios en los sistemas nervioso, endocrino e inmunologico.

ayuda al organismo adaptarse y es independiente del tipo

de estimulo que lo provoca (sea aversivo o placentero)

modificaciones o alteraciones cognitivas, afectivas, y
comportamentales, al aumentar el grado de activacion y

de actividad con fin adaptativo




Perspectivas..

ESTRES: DESEQUILIBRIO ENTRE ...
1) LAS EXIGENCIAS DE UN ACONTECIMIENTO, estresor,

2) LAS ESTRATEGIAS PERSONALES DEL SUJETO,
reacciones de estres:
Comportamientos desadaptativos transitorios y

“trastornos por estrés” (comportamientos desadaptativos crénicos)

a) Los procesos cognitivos: la percepcion y valoracion de los estimulos

como amenazantes

b) los recursos emocionales, cognitivos y conductuales (Lazarus y Folkman 1986),

3) APOYOS INTERPERSONALES, redes sociales estables (




ESTRES POSITIVO (EUSTRES)
- Los cambios se hacen en armonia,

- respuestas adecuadas al estimulo y a las
capacidades del sujeto.

- adaptativa, inherente al desarrollo.

ESTRES NEGATIVO (DISTRES)

-demandas son excesivas, intensas y/o

prolongadas, (aun agradables),

- superan la capacidad de resistencia y

de adaptacion del organismo.




"Estres” en Psicologia

]
o la valoracioén- interpretacion que el sujeto

hace de:

los estimulos (evaluacion primaria) y

de los propios recursos para afrontar esa

situacion (evaluaciéon secundaria),

y de las consecuencias de utilizar dichos recursos

EL VALOR ESTRESANTE DE UNA SHUACION-DEPENDE !
DE LA APRECIACION SUBJETIVA !

I

I



“eStrés ,,X“Tra u m a,, (Benyakar, 1994, 2003).

una respuesta funcional
natural de nuestro
cuerpo, cuya funcion
general es prepararnos
para actuar o escapar
ante posibles amenazas
Fin: adaptacion,
reorganizacion,
restauracion del equilibrio

Intensa excitacién en el psiquismo, incapaz
de descargar y de regular, origina efectos
patdégenos y trastornos duraderos.

experiencia “inundada” por el afecto, que no
llega a significarse,

permanece como una vivencia de vacio

pérdida abrupta y transitoria de su
capacidad autorregulativa.

incapacidad para responder
adecuadamente a la excesiva intensidad de
un aflujo de excitaciones para su psiquismo
producido por determinado acontecimiento
experimentado



FAMILIA

FINALIDAD : DEFENDER Y PRESERVAR
LA VIDA,

indefension factica, dependencia absoluta

del nino J_|7
.

Dos objetivos: interno, la
EXIGENCIAS DEL T
miembros;
L= crianza
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Soifer, ( 1980) y Lidz, ( 1973), Perez, (1977).
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ENTRAMADO VINCULAR: cada vinculo definido y

caracterizado en funcion y en la relacion con otros.

ESTRUCTURA MATRICIAL FAMILIAR: genera y sostiene los

vinculos tempranos, en intercambio y elaboracion de

emociones, determinando la estructuracion del psiquismo
CICLO VITAL FAMILIAR: implica vicisitudes en los vinculos

Inter-subjetivos entre los sujeggﬁeir’rr(lpggﬁgjkmz, (1973), Perez, (1977) .




La familia es un SISTEMA en constante
desarrollo

Desarrollo en etapas con una reestructuracion.

Se adapta a las circunstancias cambiantes
manteniendo estabilidad y posibilitando el cambio

de cada miembro.

Diferencia y desarrolla sus funciones mediante

subsistemas

Los limites de un sistema implican reglas
(Minuchin y'Fishman, 1993) .



Crisis evolutiva
Crisis

accidentales

cada etapa implica
un grado de crisis, y
requiere re-
estructuracion.

Etapas del ciclo vital familiar

1.

Formacion de la pareja.

La pareja con hijos pequefios.

La familia con hijos en edad escolar y/o

adolescentes.

La familia con hijos adultos.

(Minuchin y Fishman, 1993) .




FAMILIAY ESTRES

El estrés en la familia es frecuentemente asociado a la
presencia de eventos accidentales y/o
situaciones transicionales de la vida:

generan demandas adicionales e impacto en equilibrio
%%Héﬁ(c%’b% riesgo y vulnerabilidad para el sistema

PROVOCAN CAMBIOS O
ALTERACIONES EN LA
ESTRUCTURA FAMILIAR O EN o) A |
L OS PATRONES DE INTERACCION
ENTRE SUS MIEMBROS




' El impacto familiary el valor estresante |
: de estos eventos , dependera del |
SIGNIFICADO QUE LA FAMILIA LES |

ASIGNE
segun sus RECURSOS, para establecer un equilibrio entre

e

las demandas y las necesidades de los miembros

PERSONALES DE CADA MIEMBRO
DEL SISTEMA FAMILIAR:

la cohesion familiar y una organizacion flexible de la estructura
familiar.

soporte social. sistema de ayuda

estilo de afrontamiento que la familia despliega para tratar

de controlar la situacion estresante.
la afectacion o desequilibrio dependera de la mayor o
menor necesidad de cambios, modificaciones o
reajustes que deba realizar para adaptarse.



FACTORES DE RIESGO EN ESTRES FAMILIAR

ESTRUCTURA <:|| EVENTO
familiar ESTRESOGENO
« DISFUNCIONAL : (Minuchin y Fishman, 1993) .

 limites difusos y/o rigidos al interior y/o exterior del sistema, (Familias

aglutinadas- desligadas)
« lajerarquia (mayor poder) no seria compartida en el subsistema
parental,
« presencia de hijo (a) parental,

« centralidad negativa,

« Coaliciones (unién para dafiar a otra), Esta estructura posibilitaria

la presencia de un sintoma

en alguno de los miembros
de Ia familia.

« algun miembro periférico.



NIVELES DE AFECTACION A LA SALUD

FAMILIAR segun caracteristicas del evento y

significado atribuido.

Potencia el desarrollo familiar:
pocos cambios, en armonia
connotacion o significado positivo o favorable;
respuestas adecuadas al estimulo.

gran cantidad de cambios al sistema familiar, con
connotacion favorable,

pocos cambios al sistema familiar, con connotacion
negativa o desfavorable; amenazante

Afectacion a la salud familiar:
demandas excesivas o intensas, gran cantidad de



ESTRES EN NINOS

La mayoria de estudios sobre ACONTECIMIENTOS
ESTRESANTES en la infancia y adolescencia se han
centrado prioritariamente en:

SITUACIONES EXTRA-ORDINARIAS
Base de TRASTORNOS PSICOPATOLOGICOS y
problemas de conducta en la infancia

(Compas y otros 1987, McGuire y otros 1987, Raviv y otros 1990, Rowlison y Felner 1988, Swearingen y Coheny
Wills. 1985, McCallion y Toseland 1993, Wierson y Forehan 1992)

« Eventos familiares: conflictos, separaciones, violencia,
maltrato

« Eventos extra-familiares: fracaso escolar, hospitalizacion
por enfermedades graves,

(Adger 1991, Mestre y Moreno 1992, Robson y otros 1993, Toro y otros 1983).



ESTRES EN NIN 7 ,

También se presenta en situaciones
111 J) : =
esperables” que atraviesan y acompanan el

periodo evolutivo del nifio.

o Ninez: cambios constantes que producen

"desequilibrios”

o "estresores”, cuando los desequilibrios - "crisis®-, exigen
una “re-estructuracion” personal y/o cognitiva en el sujeto

para adaptarse a la nueva situacion



"ESTRESORES" O "FACTORES DE ESTRES"
DURANTE LA INFANCIA

acontecimientos con una intensidad, interpretados y valorados
como amenazante, capaces de desbordar su capacidad de

adaptacion.
Generan un estado de desequilibrio y tension

reacciones segun las caracteristicas personales de cada nino:
autoestima, recursos emocionales, cognitivos y conductuales de

afrontamiento, etapa evolutiva

reacciones condicionadas por los "apoyos personales"” que el
nifo percibe y recibe de sus familia, amigos, que facilitan el

desarrollo de recursos para hacer frente a dichos acontecimientos



ESTRES EN NINOS

MAYOR VULNERABILIDAD: poco control sobre su personay
sobre su entorno; dificultad en regular emociones, dependencia
extrema.

LOS BEBES perciben y responden a las tensiones en
su entorno, reaccionan por medios no verbales,
instrumentando el organismo como forma de expresion
de malestar.

constante estado de alerta, y lloran mas.
sintomas fisicos, alteraciones en el suefo (dificultades al dormir), el apetito, y la

eliminacién
Cuando los NINOS presentan capacidad de expresion
en palabras, presentan sintomas de mayor expresion
simbdlica, segun caracteristicas de cada nifio



Acontecimientos
1 | Cotidianos
Estresantes

escolarizacion

demandas familiares

exigencias de la
escuela

Acontecimientos
intensos y/o
extraordinarios
(exigen gran

esfuerzo)

nacimiento de un
hermano

Separacion de los
padres

Pérdida de figura
significativa

Situaciones de
vinlencia



Concluyendo......

1 “estrés’ inherente a situaciones de la vida
o Proceso adaptativo,

o Vivencia positiva o negativa y afrontamiento
segun valoracion del sujeto, de la familia, del nifo

o El nino “no es sin su familia”: estrés en familia
Impacta en el nino

o0 Riesgo de “enfermedad”, “trastorno”, segun
caracteristicas de la estructura y dinamica
familiar, con la cual enfrenta situacion

o Familia en riesgo: mayor dificultad para
afrontar estres



VALORACION DEL RIESGO FAMILIAR

Categorias de riesgo en familia

Riesgo esperable

segun ciclo vital

a) Embarazo — Parto — 1. Origen

1er. Ao de vida 2. Constitucion
b) Preescolar 3. Integracion
c) Escolar — Latencia 4. Maduracion
d) Crisis prepuberal 5. Perspectivas

e) Crisis adolescente
f) Crisis paralelas

Soifer, ( 1980) y Lidz, ( 1973), Perez, (1977).



Riesgo esperable segun ciclo vital

SEGMENTOS EVOLUTIVOS
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 saludable funcionamientos intrafamiliares y
resoluciones de conflictos.

« desempeno sin dificultades significativas de las
funciones materno — paternas,

 Diferencia espacios para la pareja parental y cada
uno de sus componentes.

dificultades para establecer limites en sus vinculos: muy
permisivos o muy rigidos y controladores

adultos no se han individualizado de sus familias de origen

Padres e hijos quedan en una situacion de simetria

Posibilidad de perturbaciones en los habitos. Enfermedad

psicosomatica y trastornos de la socializacién.



» adultos con vinculos conflictivos que se dirimen a través del nifio

 adultos con historias personales de padecimientos de situaciones
traumaticas: pérdidas tempranas de sostén, enfermedades graves

del paciente o familiar cercano

» Posibilidad de alteraciones del crecimiento y desarrollo, enfermedad

psicosomatica, desequilibrio de habitos y neurosis.

continente

 vinculos: desconexién con respecto a las necesidades del nifio,

por exceso (satisfacen una “no necesidad”) o por defecto.

RIESGO
MAXIMO

* progenitores no estan en condiciones de cumplir las funciones

materno-paterna

*Posibilidad de psicosis tempranas, autismo, detencién del

desarrollo en todas sus areas, enfermedad psicosomatica grave. /




ij Gracias por su atencion
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